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Die  Medizin^  fassen  wir  sie  als  Wissenschaft  auf  oder  als  Kunsti 
ist  noch  lange  nicht  abgeschlossen,  es  giebt  in  ihr  noch  unendlich 
viele  Probleme  zu  lösen,  unendlich  viele  Lücken  auszufüllen  —  darin 
stimmen  vi'ohi  Alle  Ubercin,  deren  Beruf  die  Heilkunde  bildet,  mögen 
auch  sonst  ihre  Ansichten  und  Richtungen  noch  so  verschieden  sein. 

Durch  die  grossartigen  Fortschritte  der  Naturwissenschaften  in 
den  letzten  Decennien  und  die  Anwendung  der  physikalischen,  che« 
mischen,  mikroskopischen,  statistischen  etc.  Untersuchungsmethoden 
auf  die  Medizin  sind  ihre  IlUlfsmittel  ausserordentlich  vermehrt  wor- 
den :  es  wurden  dadurch  grosse,  früher  kaum  bekannte  Gebiete  eröff- 
net, deren  Ausbeutung  für  die  Medizin  zur  unabweisbaren  Nothwen- 
digkeit  geworden  ist:  man  hat  erkannt,  dass  die  Heilkunde  einer  exactea 
Bearbeitung  in  gewissem  Sinne  ebenso  fähig  und  bedürftig  ist,  ab 
die  übrigen  sogenannten  exacten  Naturwissenschaften.  Die  Erkenntnias 
eines  solchen  Bedürfnisses  schliesst  aber  den  Wunsch  ein,  mit  allen 
Kräften  nach  seiner  Erfüllung  zu  streben. 

Dieses  von  Vielen  getheilte  Bedürfniss  des  Fortschrittes  in  der 
Medizin  hat,  und  gerade  in  der  letzten  Zeit,  manche  treffliche  Arbeiten 
hervorgerufen:  die  Histologie,  die  Physiologie,  die  pathologische  Ana- 
tomie sind  fast  ganz  umgestaltet,  und  auch  die  eigentliche  Heilkunde 
hat  dankenswerthe  Bereicherungen  erfahren.  Aber  die  noch  zu  lö- 
senden Aufgaben  sind  so  gross,  dass  die  Kräfte  des  Einzelnen,  sei 
er  auch  der  fleissigste  und  geschickteste  Arbeiter,  und  seien  seine 
äusseren  Verhältnisse  noch  so  günstig,  dagegen  verschwindend  klein 
erscheinen.  Dazu  gesellt  sich  noch  eine  weitere  Schwierigkeit.  In 
dem  Masse  als  sich  die  medizinischen  Httlfswissensohafteh  erweitert 
haben,  wird  es  für  den  Einzelnen  immer  schwietigev,  d&a  %^^%sugev\a 
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Gebiet  unserer  Wissenschaft  zu  beherrschen ;  eine  Schwierigkeit,  die 
um   so  höher   steigt,  je  complicirter  das  bei  einer   ge^^issen  Unter- 
suchung zu   lösende  Problem   ist.     Oft  genug  mUssen  physikalische, 
chemische,  mikroskopische  Untersuchungen,  Versuche  an  Thieren  und 
Beobachtungen   am   Krankenbette   gleichzeitig  zur  Lösung   einer   und 
derselben  Frage  angestellt  werden,  und  in  solchen  Fällen  fehlen  dem 
Einzelnen  fast  immer  nicht  blos  die  Zeit,  sondern  häufig  genug  auch 
die  Kenntnisse  und  IlUlfsmittel ,   welche  nöthig  wären,  um  allen  An- 
forderungen zu  genügen.     Aus  diesem  Grunde  haben  öfters  zwei  und 
mehr  Forscher  sich   zu  gemeinsamen  Arbeiten   verbunden    und  ich 
darf  die  wichtigen  Resultate  als  bekannt  voraussetzen,  welclie  aus  ei- 
nem solchen  vereinigten  Streben,  namentlich  für  die  Physiologie,  her- 
vorgiengen.     In   der  praktischen  Medizin   sind   aber  die  zu  lösenden 
Aufgaben  meist  noch  verwickelter  als  in  der  Physiologie,  ihre  Lösung 
erscheint  oft  von  der  Beantwortung  complicirter  Vorfragen  abhängig, 
die  Gelegenheit,  Beobachtungen  zu  machen,  liegt  häufig  nicht  im  Wil- 
len des  Beobachters,  sondern  wird  vom  ZufaUe  herbeigeführt  —  alles 
Gründe,  welche 'bewirken,  dass  hier  die  Bestrebungen  eines  Einzelnen 
noch  viel  weniger  erfolgreich  sein  können.    Daher  wurde  schon  öfters 
der  Wunsch  ausgesprochen,    es  möchten  sich  grössere  Vereine  zur 
gemeinsamen  Förderung  der  wissenschaftlichen  Heilkunde  bilden,  nach 
dem  Beispiele  der  bereits  bestehenden  meteorologischen,  geographi- 
schen, historischen  etc.  Gesellschaften.     Wir  fanden,  dass  Manche  die- 
sen Wunsch   theilten,    und  so  reifte  derselbe,   nachdem  mancherlei 
aufgetauchte  Bedenken  beseitigt  worden  waren,  zum  Plane,  welcher, 
erst  mündlich  und  schriftlich  vielfach  besprochen,  am  20.  September 
1852  auf  der  Naturforscherversammlung  zu  Wiesbaden  einem  grösseren 
Kreise  vorgelegt  wurde,  und  dort  vielfache  Zustimmung  fand,  freilich 
auch  Widerspruch   und  Bedenken  hervorrief.      Seitdem   waren  wir 
eifrig  bemüht,  in  immer  weiteren  Kreisen  Theilnahme  für  den  Verein 
m  wecken  und  Theilnebmer  für  denselben  zu  werben.    Dabei  stellten 
sich  die  Vortheile,  welche  er  verspricht,  die  Aufgaben,  welche  er  zu 
Ittsen  hat,  zugleich  aber  auch  die  Bedenken,  auf  welche  derselbe  bei 
Einzelnen  stiess,  immer  klarer  heraus.    Dies  veranlasst  uns,  jetzt,  wo 
das  erste  Zeichen  der  Thätigkeit  des  Vereines,   sein  Arohiv,    in's 
Leben  tritt,   den  Plan  und  die  Aufgabe  des  Vereines,  die  Vortheile, 
wcQche  er  verspricht,  und  die  Mittel,  durch  welche  wir  glauben,  die- 
selben erreichen  zu  können,  nochmals  den  Facbgenossen  vorzulegen 
und  mit  dieser  Darstellung   das  erste  Heft  des  Vereins  -  Archivs   zu 
erMben. 

Der  Hauptzweck  des  Vereines  ist:  Förderung  der  wissen- 
8<)liaftlichen  Heilkunde  durch  Hervorrufung  und  Beför- 
denng  gemeMschaftlicker  Arbeiten. 


Sein  Feld  bildet  die  eigentliche  Heilkunde.  Er  hat  daher  vorzugs- 
weise die  Bedürfnisse  der  praktischen  Aerzte  im  Auge,  aber  nicht  blos 
die  augenblickhcheu ,  sondern  auch  die  künftigen.  Er  will  mithelfen 
an  der  Errichtung  des  Gebäudes  einer  wissenschaftlichen  Medizin.  Dazu 
müssen  aber  an  vielen  Stellen  erst  noch  die  Fundamente  gelegt  werden, 
und  wir  verwahren  uns  desshalb  gleich  von  Vorne  herein  gegen  die 
Zumuthung,  als  müsse  jede  unserer  Mittheilungen  sogleich  praktische 
Früchte  tragen.  Ebendesshalb  wirbt  der  Verein  seine  Mitglieder  nicht 
blos  unter  den  praktischen  Aerzten,  sondern  auch  unter  den  Physio- 
logen, Physikern,  Chemikern,  Meteorologen  etc.,  weil  auch  diese  mit- 
helfen müssen,  die  Fundamente  der  praktischen  Medizin  zu  legen. 

Der  Verein  als  solcher  gehört  keiner  bestimmten  medizinischen 
Richtung,  keiner  Schule  an;  er  erkennt  alle  Bestrebungen  für  berechtigt, 
welche  die  Förderung  der  wissenschaftlichen  Heilkunde  zum  Zwecke 
haben,  seien  sie  auch  auf  ein  noch  so  kleines  Gebiet  beschränkt. 

Seine  Hauptaufgabe  ist:  Feststellung  von  Thatsachen:  mit 
Hypothesen  beschäftigt  er  sich  nur  insoweit,  als  sie  entweder  einer 
Prüfung  durch  Thatsachen  zugänglich  sind  und  insoferne  seine  Mit- 
^eder  zu  Forschungen  anregen  können  —  oder  insoferne  sie  vor- 
läufige Brücken  büdeu  über  Lücken  in  unserem  Wissen,  die  sich 
im  Augenblick  noch  nicht  durch  Thatsachen  ausfüllen  lassen. 

Die  Anforderungen,  welche  der  Verein  an  die  Arbeiten  seiner 
Mitglieder  stellt,  sind  keine  anderen  als  die,  welche  man  von  jedem 
Beobachter  verlangt;  Wahrheitsliebe  und  Gewissenhaftigkeit 
einerseits,  andererseits,  dass  jeder  Mitarbeiter  einen  bestimmten,  klar 
erkannten  Zweck  verfolge  und  sich  bei  allen  seinen  Arbeiten  der 
möglichen  Fehlerquellen  und  ihrer  Grenzen  genau  bewusst  sei. 

Unter  diesen  Bedingungen  kann  Jedermann  dem  Vereine  beitreten 
und  sich  ganz  nach  seiner  Wahl,  nach  der  ihm  zugemessenen  Zeit, 
nach  seiner  Gelegenheit  und  seinen  Hülfsmitteln  entweder  selbstständig 
eine  Aufgabe  wählen  oder  sich  irgendwie  an  einer  grösseren  vom 
Vereine  vorgeschlagenen  Arbeit  b'etheUigen. 

Die  Vortheile,  welche  wir  uns  von  dem  Vereine  versprechen 
und  die  sich  zum  grossen  Theiie  schon  jetzt,  während  der  kurzen 
Dauer  seines  Bestehens ,  als  erreichbar  herausgestellt  haben,  sind 
folgende: 

1.  Gegenseitige  wissenschaftliche  Anregung  der  Theil- 
nehmer  durch  mündlichen  und  schriftlichen  Verkehr.  Fast 
Jeder  hat,  wenn  auch  vielleicht  nur  vorübergebend,  an  sich  selbst  er- 
fahren, welche  grosse  Vortheile  ein  solcher  wissenschaftlicher  Verkehr 
mit  sich  bringt,  so  dass  es  unnöthig  erscheint,  auch  nur  ein  Wort 
weiter  tlber  den  Nutzen  des  Vereines  in  dieser  Hinsicht  zu  sagen. 
Nähere  Angaben  über  die   Art  und  Weise,   wie  wir  einen  solchen 


Verkehr  möglich  zu  machen  hoffen,  folgen  weiter  unten  I)ei  Darlegung 
der  Organisation  des  Vereines. 

2.  Hervorrufung  und  Beförderung  von  Arbeilen, 
welche  ausserdem  gar  nicht  oder  nicht  in  dieser  Weise 
erschienen  wären. 

Ich  habe  bereite  angedeutet,  wie  hauptsächlich  der  Wunsch, 
möglichst  viele  Arbeitskräfte  auf  dem  Gebiete  der  wissenschaftlichen 
Heilkunde  thätig  zu  sehen,  uns  zur  Gründung  des  Vereines  bestimmte. 
Wir  glauben,  dass  der  Verein  auf  folgende  Weise  zur  Erfüllung  dieses 
Zweckes  beitragen  kann. 

Manche,  namentlich  jüngere  Aerzte,  haben  Zeit  und  Lust  zu  wis- 
senschaftlichen Arbeiten,  aber  es  fehlt  ihnen  die  Anregung  und  An- 
leitung, bisweilen  auch  die  Gelegenheit  dazu.  Lässt  sie  ein  günstiges 
Geschick  Jemanden  finden,  der  ihnen  mit  Rath  und  That  an  die  Hand 
geht,  so  können  sie  Erspriessliches  leisten  und  eine  wissenschaftliche 
Richtung  bekommen,  die  vielleicht  eine  günstige  Nachwirkung  auf  ihre 
ganze  übrige  Lebenszeit  ausübL  Entbehren  sie  einer  solchen  anre- 
genden Unterstützung,  so  geht  in  der  Regel  ihr  Eifer  für  die  W- issen- 
schaft  verloren:  sie  machen  entweder  Versuche,  und  kehren  nach 
deren  Misslingen  der  Wissenschaft  den  Rücken,  oder  verfallen  sogleich 
dem  leider  so  häufigen  ärztlichen  Schlendrian.  Solchen  Aerzten  bietet 
der  Verein  einen  geistigen  Mittelpunkt,  mit  dem  sie  in  Verbindung 
treten  können:  wir  sind  mit  Vergnügen  bereit,  ihnen  anzugeben,  wie 
sie  sich  zum  Nutzen  der  Wissenschaft  beschäftigen  können  und  sie 
bei  der  Ausführung  der  von  ihnen  unternommenen  Arbeiten  mit  Rath 
und  That  zu  unterstützen. 

Mancher  ältere  vielbeschäftigte  praktische  Arzt  besitzt  einen  rei- 
chen Schatz  von  Erfahrungen,  theils  in  seiner  Erinnerung,  theils  in 
niedergeschriebenen  Notizen  und  Krankheitsgeschichten  aufbewahrt, 
aber  er  kommt  nicht  dazu,  seine  Erfahrungen  zum  Gemeingute  zu 
machen;  die  Schätze,  die  er  gesammelt  hat,  gehen  für  die  Wissen- 
schaft verloren.  Wir  wollen  zur  Hebung  dieser  Schätze  beitragen, 
theils  dadurch,  dass  wir  mündlich  und  schriftlich  zur  Mittheilung  der 
gesammelten  Eifahrungen  anregen,  uns  bemühen,  jüngere  Kräfte  nach- 
zuweisen, welche  bei  der  Ordnung  und  Verofifentlichung  solcher  No- 
tizen an  die  Hand  gehen  oder  dieselben  ganz  übernehmen  —  theils 
dadurch,  dass  wir  in  unserem  Archiv  und  Corres|>ondenzblatt  bestimmte 
Fragen  stellen,  die  sich  auch  von  beschäftigten  Aerzten  leicht  und  lu 
kurzer  Zeit  beantworten  lassen. 

In  manchen  Krankenhäusern  und  Kliniken  werden  regelmässig 
Krankheitsgeschicht4)n  geführt,  von  denen  die  meisten  unbenutzt  ver- 
lorefi  gehen.     Wir  wollen  dahin  zu  wirken  suchen,  dass  auch  dieses 


Material,  so  weit  es  einen  wissenscbafllicbeu  Werth  hut,  in  reicherem 
Maosse  als  bisher  geschehen  ist,  ausgebeutet  werde. 

3.  Gemeinschaftliche  Feststellung  der  zunächst  zu  be- 
arbeitenden Aufgaben,  sowie  der  zu  ihrer  Lösung  einzu- 
schlagenden Wege,  anzuwendenden  Methoden  etc. 

Diese  Seite  der  Vereinsthitigkeit  erschien  uns  von  Anfang  an  als 
eine  der  wichtigsten;  aber  gerade  in  Bezug  auf  sie  wurden  uns  man- 
cherlei Zweifel  an  ihrer  Ausführbarkeit  und  selbst  Bedenken  gegen 
ihre  Zw  eckmässigkeit  ausgesprochen,  so  dass  ich  es  nöthig  linde,  über 
diesen  Punkt  mich  etwas  ausführlicher  zu  verbreiten. 

Suchen  wir  uns  klar  zu  machen,  welches  die  Bedingungen  sind, 
von  denen  das  Fortschreiten  einer  Wissenschaft  oder  Kunst,  insbe- 
sondere der  Heilkunde,  zu  irgend  einer  Zeit  abhieng  oder  noch  gegen- 
wärtig abhängt,  so  finden  wir,  dass  dieselben  sehr  mannigfaltig  und 
zusammengesetzt  sind.  Es  kommt  dabei  in  Betracht:  der  Standpunkt 
der  ganzen  Wissenschaft  zu  einer  gewissen  Zeit,  die  in  ihr  gerade 
herrschenden  Richtungen,  der  Einfluss,  den  andere  Wissenschaften, 
namentlich  H  Ulfs  Wissenschaften,  gerade  ausüben  —  mit  einem  Worte 
der  Zeitgeist.  Dieser  wissenschaftliche  Zeitgeist  wirkt  auf  jedes  Indi- 
viduum mehr  oder  weniger  ein,  je  nachdem  dasselbe  mehr  oder  .we- 
niger auf  der  Höhe  deswissenschafthchen  Standpunktes  steht,  legt 
Fragen  und  Probleme  vor,  welche  jeder  Einzelne  zu  lösen  versucht 
je  nach  seinen  Talenten,  seiner  Arbeitslust  und  Arbeitskraft,  seiner 
Zeit  und  Gelegenheit,  seinen  llülfsmittelu.  Von  der  Art,  wie  von 
der  Intensität  und  Extensität,  mit  welcher  diese  Probleme  gelöst  wer- 
•den,  hängen  die  Fortschritte  der  Wissenschaft  in  jeder  Epoche  ab. 
Wie  lässt  sich  nun  die  wissenschafthche  Produktion  künstlich  steigern  f 
Otfenbar  dadurch,  dass  man  sich  bemüht,  alle  nötliigen  Bedingungen 
möglichst  günstig  zu  gestalten.  Mau  kann  freilich  keine  Talente  aus 
dem  Boden  stampfen,  aber  man  kann  die  verborgenen  aufsuchen  und 
ihnen  Gelegenheit  geben,  ihre  Kräfte  im  Dienste  der  Wissenschaft  zu 
gebrauchen;  man  kann  die  Lässigen  anspornen  und  Denen,  welche 
Zeit  und  Lust  zum  Arbeiten  haben,  aber  nicht  wissen,  wie  sie  es  an- 
fangen sollen,  sagen:  „hier  greift  an,  hier  könnt  Ihr  etwas  leisten." 
Einen  Einzelnen,  der  es  unternähme,  auf  diese  Weise  der  Wissenschaft 
gewissemiassen  die  Wege  für  ihr  Fortschreiten  vorschreiben  zu  wol- 
len, könnte  man  der  Anmassung  zeihen;  wenn  aber  eine  Anzahl  von 
Männern,  die  durch  jahrelange  fortgesetzte  Bemühungen  in  ihrer  Wis- 
senschaft bewiesen  haben,  dass  ihnen  das  Fortschreiten  derselben  am 
Merzen  liegt  und  dass  sie  deren  Bedürfnisse  kennen,  sich  vereinigen, 
um  gemeinsam  über  Mittel  und  Wege  dos  Fortschreitens  zu  berathen 
und  die  als  die  besten  erkannten  denjenigen  Fachgenossen  zur  Be- 
tretung empfehlen,  welche  auf  ihren  Rath  hören  wollen^  so  köauew 


darin  höchstens  solche  eine  Anmassung  erblicken,  welche  wissen- 
schaftliche Forschungen  als  ein  Monopol  betrachten,  um  daraus  für 
sich  allein  Ehre  und  äussere  Yortheile  zu  gewinnen.  Es  wird  hierbei 
nur  darauf  ankommen,  erstens  die  Aufgaben  in  solcher  Anzahl  zu 
stellen,  dass  Jeder  nach  seiner  Begabung  und  Gelegenheit  sich  eine 
für  ihn  passende  auswählen  kann,  und  zweitens,  nur  solche  Fragen 
vorzulegen,  die  sich  beantworten  lassen. 

Das  Letztere  fuhrt  mich  zu  einer  anderen  Seite  unserer  Aufgaben: 
der  Feststellung  von  Untersuchungsmethoden*  Es  genügt 
offenbar  nicht,  Probleme  aufzustellen,  man  muss  auch  die  Mittel  und 
Wege  aufsuchen,  wie  dieselben  gelöst  wprden  können.  Dies  geschieht 
aber  in  vielen  Fällen  am  besten  durch  gemein sameBerathung  und 
Festsetzung  von  Untersuchungsmethoden.  Gegen  diese  Ansicht  wur- 
den verschiedene  Einwürfe  erhoben,  wie  z.  B.  wenn  man  den  Gang 
einer  Untersuchung  allzu  ängstlich  vorschreibe,  so  gehe  dadurch  ein 
Theil  des  Interesses  verloren,  sie  werde  zu  einem  bloss  mechanischen 
Verfahren;  man  laufe  durch  das  Vorschreiben  von  Methoden  Gefahr, 
dass  vielleicht  nach  einer  schlechten  Methode  gearbeitet  werde,  wäh- 
rend bereits  eine  bessere  existiren  könne  u.  dgl.  Diese  Einwürfe 
fallen  von  selbst,  wenn  man  sich  die  hier  stattfindenden  Verhältnisse 
klar  macht.  Bei  vielen  Untersuchungen,  namentlich  statistischen,  wo 
es  sich  um  grosse  Mengen  von  Beobachtungen  handelt,  ist  es  durch- 
aus nothwendig,  dass  nach  einer  und  derselben  Methode  verfahren 
wird,  wenn  die  Resultate  vergleichbar  sein  sollen.  Die  (xewichte  der 
Herzen  verschiedener  Leichen  z.  B.  lassen  sich  nur  dann  miteinander 
vergleichen,  wenn  man  die  aus  dem  Herzen  entspringenden  grossen- 
Gefässe  in  allen  Fällen  an  derselben  Stelle  abgeschnitten  hat;  Leber- 
gewichte nur,  wenn  man  vor  der  Wägung  die  Gallenblase  geöffnet 
und  die  Galle,  deren  Menge  sehr  wechselt,  daraus  entfernt  hat ;  Mes- 
sungen des  Brustumfanges  bei  verschiedenen  Individuen  sind  nur  ver- 
gleichbar, wenn  sie  alle  an  entsprechenden  Stellen  der  Brust  gemacht 
wurden;  Bestimmungen  des  specifischen  Gewichtes  von  Blut  oder 
Urin,  wenn  die  daraus  zu  ziehenden  Schlüsse  auf  Genauigkeit  Anspruch 
machen,  nur  dann,  wenn  sie  bei  einer  gewissen  Temperatur  angestellt 
oder  darauf  durch  Rechnung  zurückgeführt  worden  sind.  In  allen 
diesen  Fällen  ist  also  die  Feststellung  einer  bestimmten  Methode  noth- 
wendig; in  anderen  wird  durch  die  Festsetzung  einer  solchen  we- 
nigstens die  Vergleichung  erleichtert,  so  z.  B.  wenn  man  sich  bei 
allen  Gewichts-  und  Maassbestimmungen  desselben  Gewichtes  und 
Maasses  bedient,  weil  dadurch  zeitraubende  Reductionen  erspart  worden. 

In  manchen  Fällen  ist  die  Auffindung  einer  zweckmässigen  Unter- 
suchungsmethode sehr  schwierig.  In  einem  solchen  Falle  spricht  of- 
fenbar die  Wahrscheinlichkeit  dafUr,  dass  die  Methode  hesser  ausfällt, 


wenn  sich  eine  Anzahl  der  tüchtigsten  und  erfahrensten  llUnner  mit 
ihrer  Feststellung  beschäftigt,  als  wenn  ein  Einzelner  die  Lösung  die* 
ser  Aufgabe  unternimmt,  und  sollte  doch  wider  Erwarten  ein  Ein- 
zelner eine  bessere  Methode  linden,  als  die  durch  gemeinsame  Be- 
rathung  festgestellte,  so  hindert  ja  Nichts,  eine  solche,  sobald  sie 
wirklich  als  besser  erkannt  ist,  allgemein  zu  «adoptiren. 

Wer  anfängt,  wissenschaftliche  Untersuchungen  zu  machen,  dem 
fällt  oft  die  Wahl  der  Methode  sehr  schwer.  Einem  solchen  wollen 
wir  eine  bestimmte  anrathen,  nicht  aber  ihre  Befolgung  zur  unver- 
letzlichen Pflicht  machen.  Er  wird  bei  ihrer  Befolgung  nicht  bk>s 
manche  Schwierigkeiten  vermeiden,  sondern  hat  dabei  auch  den  Vor- 
theil,  dass  seine  Ergebnisse  an  Werth  gewinnen,  indem  sie  sidi  an 
andere  Beobachtungen  anreihen,  und  dadurch  besser  mit  ihnen  ver- 
gleichbar werden. 

4.  Als  weitere  Aufgabe  des  Vereines  schwebt  uns  vor:  Erleich^ 
terung  der  Arbeit  durch  Arbeiistheilung  und  Unterstützung 
bei  derArbeit  selbst.  Eine  Menge  Aufgaben  bei  Bearbeitung  der 
wissenschaftlichen  Heilkunde  können  nur  durch  Arbeitstheiluug  gelöst 
werden.  Dies  gilt  z.  B.  von  der  ganzen  chemischen  Seite  des  Stoff- 
wechsels. Hier  sind  die  Verhältnisse  so  verwickelt,  die  Aufgaben  so 
mannigfaltig  und  umfangreich,  dass  erst  dann  an  eine  klare  Einsicht 
gedacht  werden  kann,  wenn  Hunderttausende  von  Einzeluntersuchungen 
gemacht  sein  werden.  Die  Kräfte  des  Einzelnen  sind  auf  diesem  Ge- 
biete so  verschwindend  klein  gegen  die  Grösse  der  Aufgabe ,  dass 
man  kaum  Jemanden,  am  wenigsten  einem  praktischen  Arzte  zumuthen 
kann,  hier  zu  arbeiten,  wenn  ihn  nicht  die  Aussicht  trösten  kann, 
dass  noch  viele  Andere  in  gleicher  Richtung  thätig  sind.  Dasselbe 
gilt  von  allen  den  Fällen,  wo  es  sich  darum  handelt,  numerische  Me- 
thoden und  die  Gesetze  der  grossen  Zahlen  auf  medizinische  Unter- 
suchungen anzuwenden.  Dazu  kommt  noch,  dass  die  Gelegenheit  zu 
Krankheitsbeobachtungen  häufig  vom  Zufalle  abhängt  und  nicht  will- 
kürlich herbeigeführt  werden  kann,  und  dass  eben  desshalb  viele  me- 
dizinische Erfahrungen  nur  durch  die  vereinten  Bemühungen  vieler 
Beobaditer  gewonnen  werden  können. 

Indem  der  Verein  sich  die  Aufgabe  stellt,  eine  solche  Arbeits- 
theiluug zu  berördern,  will  er  auch  darauf  hinwirken,  dass  die  in 
gleicher  Richtung  thätigen  Mitglieder  sich  gegenseitig  unterstützen 
durch  Mittheilung  ihrer  vorläufigen  Resultate,  ihrer  Methoden,  der 
Schwierigkeiten,  auf  die  sie  gestossen  sind,  und  der  von  ihnen  einge- 
schlagenen Wege,  sie  zu  überwinden  etc. 

Auf  diese  Weise  hoffen  wir  es  allmäligzu  erreichen,  dass  der  Verein 

5.  einen  gemeinschaftlichenMittelpunkt  bildet,  der  es 
möglich  macht,  auch  Probleme  zu  lösen,  die  so  verwickelt  sind,  dass 
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sie  nicht  blos  die  Kröfle  eines  Einzelnen  Ubersleigen,  sondern  auch 
diejenige  Vereinigung  von  Kräften,  welche  ein  Einzelner,  selbst  bei 
ausgebreiteter  Bekanntschaft,  durch  mündliche  oder  schriftliche  An- 
fragen und  Ratheinholung  etwa  für  die  Erreichung  seiner  wissen- 
schaftlichen Zwecke  benützen  kann.  Dass  eine  solche  wissenschaft- 
liche Hülfe  häufig  nöthig  und  wUnschenswerth  ist,  selbst  für  den  ta- 
lentvoUsten  und  durch  seine  Stellung  mehr  als  viele  Andere  begün- 
stigten Forscher,  wird  Niemand  in  Abrede  stellen.  Wie  wir  hoffen, 
sie  möglich  zu  machen,  so  weit  die  bei  allen  solchen  gemeinschaftli- 
chen Unternehmungen  störend  einwirkende,  der  menschlichen  Natur 
anklebende  Schwäche,  Eitelkeit  und  Leidenschaft  es  erlaubt,  werde 
ich  weiter  unten  darlegen. 

Im  Vorstehenden  wurden  dieVortheile  entwickelt,  welche  d«r 
Verein  verspricht.  Betrachten  wir  nun  die  Aufgaben,  deren  Lösung 
wir  zunächst  anstreben. 

Wie  wir  principiell  keine  Richtung  ausschliessen,  welche  sich 
auf  dem  Boden  der  wissenschaftlichen  Heilkunde  bewegt,  so  wollen 
wir  uns  auch  keiner  Arbeit  entziehen,  welche  die  Medizin  zu  fördern 
verspricht.  Alles,  was  den  praktischen  Arzt  interessirt,  hat  für  uns 
Wichtigkeit:  innere  Medizin  wie  Chirurgie,  Ophthalmologie  und  Otiatrik, 
Gdi>urtShülfo  wie  Psychiatrie ;  wir  wollen  die  Aetiologie,  die  Therapie, 
die  wissenschaftliche  Balneologie  und  Hydrotherapie  ebenso  eifrig 
fördern,  als  die  Diagnostik,  pathologische  Anatomie  und  pathologische 
Chemie.  Aber  man  kann  nicht  Alles  zugleich  thun,  und  es  erscheint 
natürlich,  dass  wir  unsere  Bemühungen  zunächst  denjenigen  Gebieten 
zuwenden,  welche  die  meiste  Ausbeute  versprechen,  oder  wo  die 
Arbeit  am  nöthigsten  und  ein  gemeinsames  Wirken  am  unerlässlich- 
sten  erscheint. 

Indem  ich  im  Folgenden  einige  der  Aufgaben,  die  uns  die  wich- 
tigsten scheinen,  hervorhebe,  bemerke  ich  ausdrücklich,  dass  bei  der 
künftigen  Feststellung  von  weiteren  Aufgaben  die  Wünsche  neu  zu- 
tretender Mitglieder  möglichst  berücksichtigt  werden  sollen. 

1.  Untersuchungen  über  den  Stoffwechsel  im  gesunden  und 
kranken  menschlichen  Körper.  Excretionen  (Urin,  Faeces,  Schweiss, 
Lungenexhalation) ;  Blut,  Einfluss  der  NahrungsmRtel,  Verbältniss  der 
Einnahmen  und  Ausgaben  der  Körpers  u.  dgl.  bieten  Aufgaben,  deren 
Lösung  Hunderte  von  eifrigen  Forschern  Jahrelang  beschäftigen  kann 

Man  braucht  nicht  auf  dem  Boden  einer  exclusiven  Uumoralpa- 
thologiezu  stehen,  um  von  der  Noth wendigkeit  solcher  Untersuchungen 
überzeugt  zu  sein.  Die  chemische  Seite  des  Organismus  ist  ein  in- 
tegrirender  Theil  desselben,  ihre  Kenntniss  unentbehrlich  für  uns, 
wenn  wir  eine  liefere  Einsicht  in  die  Lebens-  und  Krankheitsprozesse 
gewinnen  wollen.    Dass  wir  auf  diesem  Gebiete  noch  wenig  Sicheres 


und  namenttick  noch  wenig  für  die  Praxis  Brauchbares  wissen,  niuss 
uns  ein  Sporn  sein,  gerade  hier  recht  eifrig  zu  arbeiten;  dass  der- 
gleichen Untersuchungen  mühsam,  zeilraubend  und  in  grösserem  Maass- 
stabe fUr  den  Einzelnen  fast  unausführbar  sind,  spricht  eben  dafür, 
dass  man  mit  vereinten  Kräften  an  ihre  Bearbeitung  gehen  muss. 
Soll  aber  der  praktische  Arzt  sich  mit  der  Lösung  von  dergleichen 
Problemen  beschäftigen,  so  müssen  die  Fragen  präcis  gestellt,  die  Auf- 
gaben klar  erkannt,  die,  meist  chemischen,  Untersuchungsmethoden 
so  vereinfacht  und  erleichtert  werden,  dass  auch  ein  chemisch  nicht 
Durchgebildeter  nach  ihnen  arbeiten  und  brauchbare  Resultate  erhalten 
kann.  Dass  dies  aber  möglich  ist,  und  auf  welche  Weise?,  kann  nur 
durch  Eingehen  in  das  allerspeciellsie  Detail  nachgewiesen  werden, 
worauf  ich  hier  um  so  mehr  verzichten  muss,  als  ich  in  einem  der 
folgenden  Artikel  dieses  ersten  Heftes  (KHnische  Untersuchungen  über 
den  Stoffwechsel  etc.)  diese  Verhältnisse  ausruhrlicher  besprochen  habe. 

2.  Anatomisch-physikalische  Untersuchungen  anLebenden, 
wie  an  Leichen  —  über  normale  Grösse  und  Gewicht  des  ganzen 
Körpers  und  einzelner  Organe,  Veränderungen  dieser  Verhältnisse  mit 
Berücksichtigung  ihrer  Ursachen  und  Folgen,  Auskultation,  Perkussion, 
Spirometrie  u.  dgl. 

In  demMaasse,  als  man  an  die  Heilkunde  die  Anforderung  steUt, 
dass  sie  mehr  und  mehr  in  die  Reihe  der  exaclen  Wissenschaften 
eintrete,  müssen  aus  derselben  die  unbestimmten  Ausdrücke  der  ge- 
wöhnlichen oberflächlichen  Beobachtung  verschwinden  und  durch  be- 
stimmte ersetzt  werden:  an  die  Stelle  von  Bezeichnungen  wie  „gross, 
klein,  leicht,  schwer^'  u.  s.  f.  müssen  die  Angaben  der  Maasse  und 
Gewichte  in  Zahlen  treten ;  statt  der  Bezeichnungen  „häufig,  selten'^  etc. 
müssen  genaue  Zahlenverhältnisse  aufgesucht  werden.  Zu  diesem 
Zwecke  müssen  erst  die  Untersuchungsmethoden  festgestellt  und  dann 
nach  denselben  möglichst  viele  Untersuchungen  angestellt,  daraus  die 
normalen  Mittel  berechnet  werden  etc. 

3.  Untersuchungen  über  die  relative  Häufigkeit  ge* 
wisser  Krankheiten  in  verschiedenen  Orten  undGegen- 
den,  über  Krankheitsursachen,  Einfluss  von  Klima,  Wit- 
terung, Beschäftigung  u.  s.  w.  auf  die  Entstehung  von 
Krankheiten. 

Dass  dergleichen  Untersuchungen  wichtig  und  nothwendig  sind, 
darüber  herrscht  wohl  kein  Zweifel,  ebensowenig  darüber,  dass  sie 
nicht  von  Einzelnen,  sondern  nur  durch  ein  gemeinschaftliches  Zu- 
sammenwirken Vieler,  nach  Art  der  meteorologischen,  magnetischen 
etc.  Vereine,  mit  Nutzen  betrieben  werden  können.  Es  ist  nöthig, 
dass  zunächst  die  Gegenstände  der  Beobachtung  klar  bezeichnet  und 
scharf  abgegränzt,  bestimmte  Fragen  gestellt,  dann  die  einzelnen  Be- 
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obachtuDgeu  gesammoU  und  zusammeiigesteUt  werden,  was  Alles  am 
Zweckmässigsten  durch  einen  Verein  besorgt  wird. 

4.  Müglichsi  genaue  und  zahlreiche  Prüfungen  der 
Wirkungskreise  vers chiedener Nah rungs-und  Arzneimittel 
auf  Gesunde  undKranke. 

Je  häufiger  in  neuerer  Zeit  die  Klage  erhoben  wird,  dass  eine 
der  gegenwärtig  herrschenden  Richtungen  in  der  Heilkunde  mehr 
Werth  auf  Diagnostik  und  pathologische  Anatomie,  als  auf  Vervoll- 
kommnung der  Therapie  legt,  um  so  wichtiger  muss  diese  Aufgabe 
unseres  Vereines  erscheinen.  Es  bedarf  aber  keiner  weiteren  Aus- 
führung, wie  auch  auf  dieicm  Gebiete  gerade  durch  ein  gemein- 
sames Wirken  sowohl  die  richtige  Stellung  der  Fragen  und  die  Be- 
stimmung der  anzuwendenden  Methoden,  als  die  Erlangung  massen- 
hafter Resultate  erleichtert,  ja  zum  Theil  erst  möglich  gemacht  wird. 

5.  Möglichst  genaue  und  zahlreiche  klinische  Untersuchun- 
gen einzelner  Krankheitsfälle  und  Krankheitsformen  und 
Verarbeitung  desaufdieseWeisegcsammeltenMatcriales. 

Jeder  einzelne  Krankheitsfall  sollte  im  Interesse  der  Wissenschaft 
sowohl,  als  in  dem  des  Kranken  nach  allen  Richtungen  hin  untersucht 
werden,  wie  denn  in  einem  der  folgenden  Artikel  (Krankenexamen 
und  Krankheitsbeobachtung)  die  detaillirte  Anleitung  gegeben  wird. 
Wie  oft,  oder  wie  selten  für  den  praktischen  Arzt  und  selbst  für  den 
gtjknstiger  gestellten  Kliniker  aus  Mangel  an  Zeit,  an  HUlfsmitteln, 
selbst  aus  Mangel  an  Kenntnissen  die  Erfüllung  einer  solchen  Aufgabe 
möglich  ist,  diese  Frage  mag  sich  Jeder  selbst  beantworten.  Desshalb 
erscheint  es  wünschenswerth,  dass  sich,  wo  Gelegenheit  dazu  gegeben 
ist,  Mehrere  zur  Untersuchung  eines  und  desselben  Kranken  nach  ver- 
schiedenen Richtungen  hin  verbinden.  Wie  sehr  durch  eine  grössere 
Anzahl  so  bearbeiteter  Krankheitsfälle  und  durch  die  Ausdehnung  sol- 
ober gemeinschaftlicher  Beobachtungen  auf  ganze  Krankheitsformen  und 
Gruppen  die  Wissenschaft  und  die  ärztliche  Praxis  gewinnen  wird, 
erhellt  von  selbst. 

Damit  sind  im  Allgemeinen  die  Aufgaben  angedeutet,  mit  deren 
Lösung  der  Verein  sich  zunächst  zu  beschäftigen  gedenkt.  Es  bleibt 
noch  übrig,  einzelne  Probleme  bestimmter  zu  forrauliren,  die  zu  ihrer 
Lösung  einzuschlagenden  Mittel  und  Wege  genauer  zu  bezeichnen,  be- 
stimmte Fragen  zu  stellen.  Das  kann  nur  allmälig  geschehen.  In  den 
folgenden  Artikeln  ist  dazu  bereits  der  Anfang  gemacht:  jedes  folgende 
Heft  des  Archives  wird  neue  derartige  Mittheilungen  bringen. 

Üebrigens  versteht  es  sich  von  selbst,  dass  jedem  Vereinsroitgliede 
das  Recht  zusteht,  auch  andere  Aufgaben,  als  die  vorhin  erwähnten, 
vorzuschlagen  und  zur  gemeinsamen  Bearbeitung  derselben  aufzu- 
fordern. 
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Nachdem  ich  versucht,  die  Yortheile  zu  schilderu,  welche  der 
Verein  verspricht,  und  die  Aufgaben  zu  bezeichnen,  deren  Bearbeitung 
er  sich  vorgenommen  hat,  bleibt  nur  noch  übrig,  von  der  Art  und 
Weise  zu  sprechen,  wie  wir  hoffen  das  uns  Vorschwebende  und  be- 
reits Begonnene  ausführen  zu  können. 

Wenn  einige  Wenige  sich  zu  einer  gemeinschaftlichen  Arbeit  ver- 
einigen, ist  die  Verständigung  vor  und  während  derselben  leicht  und 
einfach  durch  mündliche  oder  schriftliche  Besprechung  zwischen  den 
Einzelnen  zu  erreichen.  Mit  der  Zahl  der  Theilnehmer  steigt  die 
Schwierigkeit  der  Verständigung  zwischen  ihnen,  und  es  erscheint  eine 
gewisse  Organisation  der  Verbindung  sowohl  als  der  Arbeit  unum- 
gänglich nothwendig.  Diese  kann  daher  auch  unser  Verein  nicht  ent- 
behren: aber  alle  Stimmen  gingen  dahin,  dass  dieselbe  möglichst  ein- 
fach sein  müsse.  Nach  vielfacher  Berathung  und  mit  Rücksicht  auf 
die  bis  jetzt  gemachten  Erfahrungen  erschien  Folgendes  als  das  Zweck- 
massigste. 

Dem  Vereine  kann  Jeder  als  Mitglied  beitreten,  dem  die  Förderung 
der  wissenschaftlichen  Heilkunde  am  Herzen  liegt.  Die  einzige  Ver- 
pflichtung, welche  ihm  aus  seiner  Beitrittserklärung  erwächst,  ist  die, 
so  lange  er  nicht  seinen  Austritt  erklärt  hat,  einen  jährlichen  Beitrag 
von  wenigstens  1  Thlr.  Pr.  Cour,  an  die  Vereinskasse  zu  bezahlen, 
und  nach  Kräften  die  Zwecke  des  Vereines  im  Allgemeinen  fördern 
zu  helfen.  Wir  wollen  dadurch  auch  Solchen,  welche  nicht  direkt 
an  den  Arbeiten  des  Vereines  theilnehmen  können,  Gelegenheit  geben, 
sich  durch  Mittragung  der  nothwendigen  Rosten  demselben  nützlich 
zu  erweisen. 

W'enn  wir  demnach  blos  zahlende  Mitglieder  nicht  ausschlies- 
sen,  so  erwarten  wir  doch  von  der  Mehi*zabl  der  Beitretenden,  dass 
sie,  so  weit  es  ihnen  möglich  ist,  auch  an  den  Arbeiten  des  Ver- 
eines theilnehmen.     Dies  kann  auf  verschiedene  Weise  geschehen: 

1.  Durch  Bearbeitung  und  Beantwortung  der  vom  Vereine  ge- 
stellten Aufgaben  und  Fragen,  durch  Anstellung  von  Untersuchungen 
und  Beobachtungen,  und  Miltbeilung  der  Resultate  an  den  Verein. 

2.  Durch  Mithülfe  bei  der  Zusammenstellung  und  Bearbeitung  der 
dem  Vereine  eingesandten  Beobachtungen   und  sonstigen  Materialien. 

3.  Durch  Theilnahme  an  der  Bearbeitung  der  vom  Vereine  zu 
stellenden  Aufgaben,  an  der  Prüfung  und  Festsetzung  der  einzuschla- 
genden Untersuchungsmethoden  etc. 

4.  Durch  Betheiligung  au  der  Beantwortung  der  an  den  Verein 
gerichteten  wissenschaftlichen  Anfragen,  Ertheilung  von  Auskunft  in 
Vereinsangelegenheiten,  Betheiligung  an  den  innerhalb  des  Vereines 
vorkommenden  wissenschaftlichen  Discussionen. 

Wir  sind  weit  entfernt,  jedem  Theilnehmer  zuzumuthen^  da^«  ei: 
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einen  grossen  Theil  seiner  Zeit  und  seiner  Kräfte  den  Yereinsangelo- 
genheiten  widme,  aber  wir  erwarten,  dass  namentlich  die  Koryphäen 
unserer  Wissenschaft,  in  deren  Hände  vorzüglich  das  Fortschreilen 
derselben  gelegt  ist  vor  Allen  die  akademischen  Lehrer,  sich  der 
Förderung  der  Vereinszwecke  nicht  gänzHch  entziehen. 

Um  den  Verkehr  zwischen  den  entfernt  Wohnenden  oder  mitein- 
ander noch  nicht  bekannten  Vereinsmitgliedern  anzubahnen  und  zu 
erleichtern,  ist  ein  Mittelpunkt  unumgänglich  nothwendig,  an  den  die 
Mittheilungen  und  Fragen  gerichtet  werden,  der  die  Antworten  ertheilt 
oder  die  Fragenden  an  diejenigen  Mitglieder  weist,  welche  am  besten 
Auskunft  zu  ertheilen  im  Stande  sind.-  Die  drei  auf  dem  Titel  als 
Herausgeber  des  Archives  Genannten,  Dr.  F.  W.  Beneke  in  Hannover, 
Dr.  H.  Nasse  in  Marburg  und  Dr.  Jul.  Vogel  in  Giessen,  dieselben. 
von  denen  die  erste  Anregung  zur  Gründung  des  Vereines  ausging^ 
haben  es  Übernommen,  vorläufig  einen  solchen  Mittelpunkt  zu  bilden 
und  bitten,  alle  den  Verein  betreffenden  Anfragen  und  Mittheilungen 
vorläufig  an  einen  von  ihnen  zu  richten.  Dr.  Beneke  hat  das  müh- 
volle  Amt  eines  Sekretärs  und  K^issirers  des  Vereines  übernommen 
und  sich  überdies  bereit  erklärt,  den  grösseren  Theil  der  Correspon- 
denz  zu  führen. 

Mit  der  grösseren  Ausbreitung  des  Vereines  erschien  eine  weitere 
Gliederung  der  Mitglieder  nach  zwei  Richtungen  hin  wünschenswerth, 
nach  Fachsectionen  und  Lokalsectionen. 

Der  Zweck  der  Fachsectionen  ist:  Erleichterung  und  Theilung 
der  Arbeit  nacli  den  verschiedenen  Abtheilungen  unserer  Wissenschaft. 
Eine  jede  Fachsection  umfasst  alle  diejenigen  Mitglieder,  welche  sich 
mit  ähnhchen  Aufgaben  beschäftigen  oder  die  in  einem  gewissen  Ge- 
biete vorzugsweise  zu  Hause  sind.  Wir  hoffen  durch  die  Fachsectionen 
zu  erreichen,  dass  1.  diejenigen,  welche  in  denselben  Gel)ieten  ar- 
beiten, leicht  mit  einander  in  Verbindung  treten  und  sich  bei  ihren 
Arbeiten  gegenseitig  unterstützen  können.  2.  Dass  Jemand,  der  Aus- 
kunft über  irgend  einen  speciellen  Punkt  unserer  Wissenschaft  zu  er- 
halten wünscht,  weiss,  an  w^en  er  sich  zu  wenden  hat,  um  diese  vor- 
aussichtlich am  besten  zu  erhalten.  Die  Mitghedcr  einer  jeden  Fach- 
section geben  Auskunft  über  die  ihr  speciciles  Fach  betreffenden  An- 
fragen, verständigen  sich  über  die  auf  ihrem  Gebiete  zu  stellenden 
Aufgaben,  über  die  zu  deren  Lösung  anzuwendenden  Untersuchungs- 
methoden, sammeln  und  bearbeiten  die  dem  Vereine  zukommenden 
Materialien,  so  weit  sie  ihr  Fach  betreffen ;  sie  correspondiren  in  «mllen 
Fachangelegenheiten  unmittelbar  unter  sich,  in  allen  Vereinsangelegen- 
heiten mit  dem  Sekretär.  Wir  geben  uns  der  Erwartung  hin,  dass 
diejenigen  Kollegen  welche  in  einzelnen  Gebieten  unserer  Wissenschaft 
vorzugsw  eise  zu  Hause  sind,  sich  bereit  erklären  werden,  für  die  ein- 
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zelnen  Fächer  als  Auskunflspersonen  zu  (licneU;  und  bitten  die  neu 
zutretenden  Mitglieder,  sich  darüber  zu  erklären,  ob  sie  einer  bestimm- 
ten Fachsection  beitreten  wollen  und  welcher?  Es  versteht  sich  von 
selbst,  dass  ein  Mitglied  gleichzeitig  mehreren  Fachsectionen  angehören 
kann.  Die  Zahl  der  zu  bildenden  Fachsectionen  wird  nattlrlich  von 
dem  Umfange,  den  der  Verein  gewinnt,  der  Zahl  und  den  vorherr- 
schenden Neigungen  der  noch  weiter  beilretenden  Mitglieder  abhängen. 
Vorläufig  scheint  uns  die  Bildung  folgender  Abtbeilungen  wUnschens- 
w  erth,  die  ich  der  Kürze  halber  nach  den  Gegenständen  benenne,  mit 
denen  sich  eine  jede  zu  beschäftigen  hat: 

1.  Physik,  in  ihrer  Anwendung  auf  Medizin.  —  2.  Verglei- 
chende Anatomie.  —  3.  Chemie  überhaupt:  allgemeine  Verhält- 
nisse des  StofTwechsels.  —  4.  Blut  in  allen  seinen  physiologischen 
und  pathologischen  Beziehungen.  —  5.  Excreta  (Urin,  Faeces,  Lun- 
genexhalation,  HautausdUnstung,  Milch). —  G.  Pathologische  Ana- 
tom i  e.  —  7.  Physiologie  und  Pathologie  des  Nervensysteraes.  — 
8.  Aetiologie  (Krankheitsursachen  überhaupt,  meteorologische  Ver- 
hältnisse etc.). —  9.  Diagnostik. —  10.  Allgemeine  Therapie  und 
Heilmittellehre  (Arzneiprüfungen —  Balneologie —  Hydrotherapie 
etc.).  —  11.  Medizinische  Geographie.  —  12.  Chirurgische 
Krankheiten.  —  13.  Augen-  und  Ohrenkrankheiten. —  14. 
Geburtshülfe.  —  15.  Psychiatrie.  —  16.  Innere  Krankheiten, 
mit  verschiedenen  Unterabtheilungen  (Brust-,  Herz-,  Unterleibskrankhei* 
ten  etc. —  Typhus,  Gicht  u.  s.  w.). —  17.  Gerichtliche  Medizin 

Eine  Lokalsection  umfasst  die  in  einem  Orte  oder  einer 
Gegend  wohnenden  Mitgheder.  Eines  dieser  Mitglieder  besorgt  die 
Correspondenz  mit  dem  Voreine,  vermittelt  dessen  Verkehr  mit  den 
einzelnen  Mitgliedern,  erhebt  die  Beiträge  etc.  Wir  bezwecken  durch 
die  Bildung  von  Lokalsectionen  1.  die  gemeinschaftliche  Ausführung 
von  Arbeiten  an  demselben  Objekte,  welche  die  Kräfte  eines  Ein- 
zelnen übersteigen,  z.  B.  Untersuchung  eines  und  desselben  Kranken 
nach  allen  Richtungen  hin,  überhaupt  die  Ausführung  aller  solcher 
gemeinschaftlichen  Arbeiten,  welche  ein  persönliches  Zusammen- 
wirken erfordern;  2.  Erleichterung  der  Correspondenz  für  den  Se- 
kretär; 3.  gegenseitige  Anregung  der  an  einem  Orte  wobnenden 
Mitglieder  durch  mündlichen  Verkehr.  Die  Lokalsectionen  können 
sich  an  bereits  bestehende  ärztUche  Vereine  anschliessen  oder  die 
letzteren  geradezu  mit  unserem  Vereine  in  Verbindung  treten  und  in 
ihrem  Kreise  dessen  Zwecke  fördern  helfen. 

Die  Organisaüon  der  Fach-  und  Lokalsectionen  wird,  sobald  sie. 
definitiv  regulirt  ist,  den  Mitgliedern  mitgetbeilt  werden. 

Als  Organ  des  Vereines  erscheint  ein  V  e  r  e  i  n  s  a  r  c  h  i  v  in  zwang- 
losen Heften,  von  denen  je  3  bis  4  einen  Band  von  etwa  40  E(^%«^ 
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bilden.  Dasselbe  enlhält  2  Abtheilungen,  die  erste  für  grössere  wis- 
senschaftliche Abhandlungen,  Original- Arbeiten,  die  zweite  für  kürzere 
Mitlheilungen,  Auszüge  aus  Zeitschriften,  Kritiken  und  Auszüge  von  wich- 
tigen Originalwerken  u.  s.  w.  Wir  fordern,  wie  sich  von  selbst  versteht, 
Ton  den  Mitgliedern  unseres  Vereines  nicht,  dass  sie  nur  für  das  Archiv 
und  nicht  auch  für  andere  Journale  arbeiten,  ja  wir  gestehen  ofTen,  wir 
trugen  lange  Zell  Bedenken,  die  zahlreichen  bereits  bestehenden  me- 
dizinischen Zeitschriften  noch  durch  eine  neue  zu  vermehren,  aber 
die  Ueberlegung,  dass  der  Verein  zu  seiner  gedeihlichen  Entwickelung 
nothwendig  eines  Zeichens  bedarf,  welches  seine  Thätigkeit  nach  Aus- 
sen verkündet,  und  zugleich  eines  Anzeigers  für  die  Mitglieder,  wo- 
durch manche  Correspondenz  erspart  wird  —  liess  uns  dieses  Be- 
denken überwinden.  Die  Redaction  des  Archives  wird  von  den  Her- 
ausgebern, dem  grössten  Theile  nach  von  dem  Sekretär  besorgt. 
Sollte  der  Fall  vorkommen,  dass  es  zweifelhaft  erscheint,  ob  eine  für 
die  VerttfTentlichung  im  Archive  eingesandte  Arbeit  Aufnahme  finden 
soll  oder  nicht,  so  erfolgt  die  Entscheidung  durch  ein  Schiedsgericht. 
Jede  Abhandlung  tr^gt  den  Namen  ihres  Verfassers  an  der  Spitze  und 
wird  von  demselben  ihrem  ganzen  Inhalte  nach  vertreten.  Bei  Ar- 
beiten, die  durch  den  Verein  hervorgerufen  wurden  oder  durch  das 
Zusammenwirken  Mehrerer  entstanden  sind ,  wird  jedesmal  die  Ent- 
stehungsgeschichte und  der  verhältnissmässige  Antheil  der  einzelnen 
Mitarbeiter  milgetheilt. 

Für  kleinere  Miltheilungen ,  deren  Umfang  zwei  Druckseiten  nicht 
Obersteigt,  hat  jedes  Mitglied  das  Recht,  die  Aufnahme  in's  Archiv  zu 
verlangen,  doch  ist  die  Redaction  berechtigt,  in  einem  solchen  Falle 
ihr  etwa  nöthig  erscheinende  Bemerkungen  und  Zusätze  in  einer  Note 
beizufügen. 

Die  abgedruckten  Arbeiten  werden  honorirt  (mit  Ausnahme  der 
gegen  den  Wunsch  der  Redaction  auf  ausdrückliches  Verlangen  ihrer 
Verfasser  aufgenommenen).  Für  gemeinschaftliche  Arbeiten  wird  das 
Honorar  nach  Billigkeit  vertheilt,  nöthigenfalls  durch  ein  von  den  Be- 
theiligten und  der  Redaction  gewähltes  Schiedsgericht. 

Sobald  die  Finanzen  des  Vereines  es  erlauben ,  erscheint  neben 
dem  Archiv  ein  Correspondenzblatt  des  Vereines,  welches,  auf 
Kosten  des  Vereines  als  Manuscript  gedruckt,  allen  Mitgliedern  gratis 
und  franco  durch  die  Post  zugesandt  wird.  In  demselben  werden 
die  inneren  Angelegenheiten  des  Vereines  besprochen,  welche  sich 
nicht  für  das  grosse  Publikum  eignen,  und  durch  dasselbe  der  Ver- 
kehr zwischen  den  einzelnen  Vereinsmitgliedern  erleichtert. 

Alle  Briefe  und  Sendungen  in  Vereinsangelegenheiten  werden 
frankirt  und  das  Porto  dafür  aus  der  Vereinskasse  bestritten.  Ebenso 
liefert  der  Verein  seinen  Mitgliedern  Tabellen,  Schemate,  Instrumente, 
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Rcagenüen  ii.  dgl.  entweder,  so  weit  es  die  Mittel  gestatten,  umsonst 
oder  gegen  Erstattung  der  Kosten.  Sollten  nach  Bestreitung  dieser 
Auslagen  noch  üeberschüsse  in  der  Vereinskasse  bleiben,  so  wird 
über  die  Verwendung  derselben  in  einer  der  Vereinsversammlungen 
von  den  anwesenden  Mitgliedern  durch  Stimmenmehrheit  entschieden. 
Ueber  den  Stand  der  Vereinskasse  wird  alljährlich  Rechnung  abgelegt. 

Für  die  Forderung  der  Vereinszwecke  wäre  es  sehr  wünschens- 
werth,  wenn  mögh'chst  Viele  seiner  Mitglieder  sich  jährlich  ein  oder 
zweimal  zu  persönlichen  Besprechungen  vereinigten;  die  eine  dieser 
Zusammenkünfte  wUrde  sich  jedesmal  an  die  alljährliche  Versammlung 
deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  anschliessen. 

Hiemit  wäre  meine  Aufgabe  erfüllt,  den  Plan  des  Vereines  und 
das,  was  bis  jetzt  zu  dessen  Ausführung  geschehen  ist,  den  Fachge- 
nossen vorzulegen.  Bisher  haben  wir  die  Aufforderungen  zum  Bei- 
lritt absichtlich  auf  einen  kleinen  Kreis  beschränkt,  um  das  junge  Un- 
ternehmen erst  erstarken  zu  lassen,  ehe  es  sich  auf  den  lauten  Markt 
des  Lebens  wagte,  und  weil  wir  die  Schwierigkeit  scheuten,  Vielen 
io  bogenlangen  Briefen  auseinanderzusetzen,  was  wir  eigentlich  wol- 
len. Aber  bereits  sind  viele  tüchtige  Kräfte  für  den  Verein  gewon- 
nen, sein  Bestand  ist  als  gesichert  zu  betrachten,  ich  nenne  absicht- 
lich die  Namen  der  bisherigen  Mitglieder  noch  nicht,  um  Niemanden, 
dem  bis  jetzt  noch  keine  specielle  Einladung  zugekommen  ist,  zu 
verletzen,  richte  aber  an  Alle,  denen  die  Förderung  der  Wissenschaft^ 
liehen  Heilkunde  am  Herzen  liegt,  die  Bitte,  sich  uns  anzuschliessen, 
und  die  weitere,  dass  Jeder,  der  Vorschläge  zu  einer  besseren  Organisation 
des  Vereines  machen  zu  können  glaubt,  damit  nicht  zurückhalten  mögel 

Wir  haben  von  Anfang  an  nicht  verkannt,  dass  unser  Unterneh- 
men auf  manche  Schwierigkeiten  slossen  wird,  wir  sind  darauf  ge- 
fasst  und  haben  es  bereits  erfahren,  dass  Missverständnisse  dem 
Vereine  im  Ganzen  wie  seinen  einzelnen  Mitgliedern  manche  Anfech- 
tungen und  Prüfungen  bereiten  werden.  Wir  hegen  keine  allzu* 
sanguinischen  Hoffnungen  und  erwarten  namentlich  nicht,  dass  durch 
die  Thätigkeit  des  Vereines  die  Heilkunde  in  wenigen  Jahren  auf 
eine  hohe  Stufe  der  Vollkommenheit  gehoben  werde.  Aber  wir  koniH 
ten  nicht  lassen,  das  was  wir  seit  Jahren  als  ein  wissenschafUiches 
BedUrfniss  erkannt  haben,  jetzt,  wo  die  Umstände  günstig  erschienen, 
in's  Leben  zu  rufen,  und  sind  überzeugt,  dass  der  Verein  nicht  ohne 
Nutzen  bleiben  wird  für  die  Förderung  der  Wissenschaft,  dass  er 
aber  noch  grössere  Vortheile  bringen  wird  für  die  einzelnen  Theil- 
nehmer  durch  Anknüpfung  von  Bekanntschaften,  durch  Wissenschaft* 
liehe  Anregung,  und  vor  Allen  durch  Beförderung  eines  deutschen 
Gemeinshmeei  der  in  den  jetzigen  Zeiten  so  sehr  Noth  thutl 
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Geht  der  Verein,  dessen  Arbeiten  in  diesem  Archiv  niedergelegt 
werden  sollen,  von  der  Ansicht  aus,  dass  nur  bei  dem  Festhalten  an 
einer  bestimmten  Arbeitsmethodik  feststehende  Resultate  zu  gewinnen 
sind,  so  muss  auch  für  die  einfachsten  Aufgaben  einmal  ein  be- 
stimmter Arbeitsplan  entworfen  werden.  In  der  Weise,  wie  sie  auf- 
gefasst  werden  muss,  können  wir  zwar  die  Krankheitsbeobachtung 
keine  einfache  Aufgabe  -nennen;  dennoch  wird  sie  ohne  Frage  von 
den  Mitgliedern  des  Vereines  am  häufigsten  in  Angriff  genommen 
werden,  da  sie  eo  ipso  nothwendige  und  tägliche  Aufgabe  des  Klini- 
kers und  praktischen  Arztes  ist.  FUr  sie  eine  Methodik  zu  entwerfen 
und  zu  empfehlen,  ist  desshalb  eine  unserer  ersten  und  die  Aufgabe 
der  folgenden  Blätter. 

Ein  fluchtiger  Blick  auf  unser  bisheriges  Material  von  Kranken- 
geschichten und  Krankheitsberichten  lässt  dasselbe  im  Allgemeinen 
als  ein  ungeordnetes  in  der  Darstellung,  als  ein  unvollständiges  in  der 
Ausführung,  als  ein  oberflächliches  und  ungenügendes  in  der  Beob- 
achtung selbst  und  als  ein  grösstentheils  unbrauchbares  in  der  Re- 
sultirung  erkennen.  Hier  tritt  der  Verein  in  sein  Recht  ein.  Was 
den  Kräften  des  Einzelnen  zu  erreichen  nicht  möglich  war,  wollen 
wir  durch  gemeinschaftliche  Arbeiten  nach  einem  fest  bestimmten 
Plane  zu  gewinnen  suchen. 

Es  ist  zu  diesem  Zwecke  eine  Vereinbarung  dahin  getroffen,  fUr 
Krankenexamen  und  Krankheitsbeobachtung  vollständige  Schemata  zu 
entwerfen.  Diese  Schemata  sollen  möglichst  alle  Fragen  enthalten, 
die  nach  unsern  jetzigen  Standpunkten  bei  einer  vollständigen  Beob- 
achtung in  Betracht  kommen  können  und  aus  deren  Beantwortung 
bestimmte  Resultate  zu  gewinnen  sind.     Bleiben  in  diesem  und  jenem 
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Falle  diese  oder  jene  Fragen  offen,  so  wird  das  nichts  weniger  als 
eine  Unzulüssigkeit  der  Beobachtung  bedingen.  Durchaus  vollständige 
Beobachtungen  werden  nicht  anders,  als  an  Uospitälern  angestellt  und 
von  vereinten  Kräften  ausgeführt  werden  können.  Von  dem  Einzelnen 
wird  eben  nicht  mehr  gefordert,  als  bei  gutem  Willen  und  mit  Red* 
lichkeit  geleistet  werden  kann.  Die  Fragen  aber,  welche  gestellt 
werden,  sollen  stets  in  derselben  Weise  gestellt  und  gelöst  wer- 
den, denn  nur  so  lassen  sich  Resultate  gewinnen.  — 

Man  hat  der  Vorlage  bestimmter  Schemata  den  Vorwurf  gemacht, 
dass  sie  den  Geist  einzwängen,  die  Freiheit  seiner  Bewegung  beein* 
.trächtigen.  Wir  können  nichts  weniger,  als  dieser  Ansicht  beipflich- 
len.  Einmal  müssen  die  Fragen,  welche  wir  aufgeführt  haben,  ge- 
stellt werden,  wenn  anders  die  Beobachtung  eine  gediegene  sein  soll ; 
und  andererseits  bietet  sich  in  der  Beantwortung  und  Ausführung 
derselben  dem  Geiste  derselbe  Spielraum,  den  die  freieste  Beobachtung 
sich  nur  wünschen  kann.  —  Die  bestimmte  Anordnung  der  Fragen 
scheint  aber  dann  keine  Fessel  mehr  zu  sein,  wenn  man  bedenkt, 
dass  nur  in  dieser  W^eise  Uebersicht  zu  gewinnen  und  Resumes  ohne 
endlose  Mühen  zn  ziehen  sind. 

Es  ist  mir  die  Aufgabe  zuerlheilt,  die  besprochenen  Schemata, 
nach  mehrseitiger  Erwägung  derselben,  festzustellen.  Bevor  ich  dazu 
schreite,  muss  ich  auf  Einzelnheiten  derselben  und  bei  der  Durch- 
nahme zur  Sprache  gekommener  Gegenstände  näher  eingehen. 

Die  Krankheilsbeobachlungen  des  Vereines  sollen  zunächst  im 
Allgemeinen  nicht  nur  die  Aufgaben  erfüllen,  die  man  bisher  au  jede 
gründliche  Beobachtung  zu  stellen  pflegte;  sie  sollen  sich  nicht  nur 
auf  mündliches  Examen,  auf  Inspection,  Palpalion  und  physikalische 
Untersuchung  beschränken;  sie  sollen  auch  den  Schritt  vorwärts 
ihun,  der  sich  durch  die  letztjährigen  Fortschritte  der  Zooehemio  und 
Physiologie  als  ein  nothwendiger  aufgedrängt  hat,  d.  h.  sie  sollen  in 
das  Wesen  des  Krankheitsprocesses  durch  ein  genaues  Studium  sei- 
ner chemischen  Verhältnisse  einzudringen  suchen,  und  uns  in  dieser 
Weise  dem  Zielpunkte  unseres  Strebens,  der  Begründung  einer  streng 
wissensch' '**lichen  Therapie,  näher  bringen.  —  Ist  es  eine  Aufgabe 
des  Vereines  durch  massenhafte  Untersuchungen  und  Beobachtungen 
Tür  die  Verhältnisse  des  gesunden  Organismus  Normalgrenzen  aufzu- 
finden, so  sollen  die  von  ihm  ausgehenden  Krankheitsbeobachtungen 
das  Studium  derselben  Verhältnisse  und  die  Verschiedenheit  ihrer 
Gestaltung  im  kranken  Organismus  zu  ihrer  Aufgabe  machen.  Neben 
der  treuen  Aufzeichnung  des  äussern  Krankheitsbildes,  der  an  der 
Oberfläche  liegenden  sieht-  und  tastbaren  Erscheinungen,  sollen  vor 
Allem  die  qualitativen  und  quantitativen  Störungen  der  einzelnen 
Factoren  und  Produkte  des  Stoffwechsels,   die  chemischen  und  phy- 

ArrhiT   f.  winseiiKh.  HcilL.    I.    1.  Ilft.  ^ 


IS 

sikalischen  Veränderungen  derselben  in  das  Bereich  der  Belrachlung 
gezogen  werden.  Eine  solche  Beobachtung  ist  heuligen  Tages  zur  un- 
abweisbaren Nolhwendigkeit  geworden.  Einmal  hat  uns  eine  nur 
oberflächliche  Erfahrung  schon  gelehrt,  dass  wir  unter  gewisse  Namen 
eine  Menge  himmelweit  verschiedener  Dinge  zusammenfassen  und  die 
ontologischen  Begriffe  noch  immer  nicht  ausgemerzt  sind ;  —  Hunderte 
von  Krankheitszuständen  werden  mit  dem  Namen  Rheumatismus  be- 
zeichnet und  alle  tragen  am  Ende  nur  das  eine  gemeinsame  Symptom 
des  Muskel-  oder  Gelenkschmerzes  — ;  andrerseits  hat  man  weit  ge- 
trennt, was  nahe  zusammengehört,  und  von  der  engen  Beziehung  s.  g. 
bämorrhoidaler  und  s.  g.  scrophulöser  Krankheitsprocesse ,  s.  g.  ty- 
pböser Stadien  exanthematischer  oder  anderer  Krankheiten  und  des 
Typhus  im  engern  Sinne  des  Wortes  nicht  mehr  als  eine  sehr  vago 
Anschauung  gehabt.  Es  ist  —  und  kaum  bedarf  es  noch  des  Aus- 
spruchs —  hauptsiichlich  die  chemische  Untersuchung  verschiedener 
Se-  und  Excreta,  die  uns  hier  sichere  Anhaltspunkte  gewähren,  die 
eine  exacte  Diagnose  des  Erankheitszustandes  sichern  kann.  Welche 
Verschiedenheiten  der  Factoren  und  Fundamentalprocesse  des  orga- 
nischen Lebens  sind  diesen  oder  jenen  Krankheilsprocessen  eigen- 
thümlich  ?  Wie  verhalten  sich  die  einzelnen  Bestandtheile  und  Quan- 
titäten der  Se-  und  Excreta  in  diesen  oder  jenen  acuten  oder  chro- 
nischen Gesundheitsstörungen?  Wie  verhallen  sich  in  diesen  oder 
jenen  Krankheilsprocessen  der  Harnstoff,  die  Harnsäure,  die  freie 
Säure,  die  Phosphorsäure,  die  Schwefelsäure,  die  Erdphosphale,  der 
Kochsalzgehalt  u.  s.  w.  des  Urins  ?  In  welcher  Weise  weicht  dieses 
Verhalten  von  dem  Normalzustande  ab  ?  Wie  ändert  es  sich  täglich 
im  Verlaufe  der  Krankheit?  Ist  die  Stoffmetamorphose  im  Allgemeinen 
eine  beschleunigte,  eine  retardirte,  oder  eine  qualitativ  alterirte?  — 
Derartige  Fragen  müssen  uns  heutigen  Tages  insonderheit  beschäfti- 
gen. Aber  es  muss  nichtsdestoweniger  die  Beobachtung  nach  beiden 
Seiten  hin  gleich  genau  durchgeführt  werden;  nur  durch  eine  gleich- 
zeilige  Berücksichtigung  der  äussern  Erscheinungen  und  der  liefer 
liegenden  chemischen  Veränderungen,  jene  mit  diesen,  und  diese  mit 
jenen  in  Einklang  zu  bringen  suchend,  können  wir  zu  einer  Erkennt- 
niss  des  Wesens  des  Krankiiettsprocesses  gelangen.  —  Tausende  von 
Einzelbeobachtungen  werden  erforderlich  sein;  aber  die  Möglichkeit 
ihrer  Ausführung  ist  durch  die  ungemein  vereinfachte  Unlersuchungs- 
methodik  (s.  u.)  nahe  gelegt,  und  mit  ihnen  wird  es  dann  gelingen 
können  in  richliger  Weise  zusammenzufügen,  was  zusammengehört, 
zu  trennen,  was  getrennt  werden  muss ;  mit  ihnen  erst  wird  es  niög- 
Hch  sein,  für  die  Therapie  die  zuverlässige  Indicalion  und  nicht  fern 
danach  auch  die  Mittel  zu  6nden,  durch  welche  die  Indicalion  zu  er- 
füllen ist.  •—  Das,  was  wir  gemeiniglich  als  Symplome  des  Krankheits- 
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processes  bezeichneten,  hangt  ja  nur,  wie  Blatt  und  Blülhc  des  Bau- 
mes, am  Lebensstamme;  in  diesem,  wie  in  dem  Stamme  des  Baumes, 
liegen  in  physikalischen  und  chemischen  Verhältnissen  die  Ursachen 
zur  Production  einer  gesunden  oder  kranken  Blüthe  verborgen,  und 
nicht  die  Erkenntniss,  dass  und  welche  Blätter  kränkeln,  sondern  das 
Aufsuchen  der  im  Stamme  liegenden  Störungen,  der  letzten  Ursachen 
jenes  Kränkelns  äusserer  Erscheinungen  vermag  uns  auf  den  Weg 
der  Heilung  zu  fuhren.  —  Es  ist  nicht  mehr  die  Zeit,  wo  wir  uns 
an  vagen  Ideen  und  Anschauungen  über  jene  letzten  Ursachen  genü- 
gen lassen  können;  sie  wollen  mit  aller  Sorgfall  und  allem  Fleisse 
als  etwas  Positives  studirt  und  gefunden  sein,  und  wissen  wir,  dass 
sie  bald  in  quantitativen  Missverhältnissen  der  einzelnen  chemischen 
Bestandlheile  des  Organismus,  bald  in  Störungen  der  auf  das  Material 
einwirkenden  Kräfte  liegen,  wissen  wir,  dass  sich  diese  Störungen 
durch  die  chemische  Analyse,  durch  die  streng  objective  Beobachtung, 
oder  endlich  durch  Exclusion  finden  lassen,  so  wissen  wir  auch,  dass 
unser  Streben  kein  eitles  ist,  sondern  dass  wir  einen  Weg  gehen, 
dessen  Schwierigkeiten  das  Bewusslsein  der  Erreichbarkeit  seines 
Zieles  leicht  überwinden  lässt  —  Es  ist  nicht  mehr  die  Zeit  zu  vagen 
Ideen;  aber  es  ist  Zeit  zu  erkennen,  wozu  das  Chlornalrium ,  das 
pbosphorsaure  Salz  u  s.  w.  dem  Körper  dient,  wie  und  wodurch 
seine  Verhältnisse  alterirt  werden  können,  und  mit  Antworten  auf  diese 
Fragen  in  der  Iland,  wird  sich  in  Kürze  mehr  schafTcn  lassen  als  mit 
den  bisherigen  schönsten  Systemen  und  geistreichsten  Anschauungen. 
—  Derselbe  Krankheitszustand  kann  sich  aber  weiterhin  auf  verschie- 
dene Weise  entwickeln.  Eine  Vermehrung  slickstofllialtiger  Blul- 
bestandtheile  kann  aus  einer  vermehrten  Emnahme  an  stickstoffhalti- 
gen! Nahrungsmaterial  oder  aus  einer  bald  in  dieser,  bald  in  jener 
Weise  retardirten  Metamorphose  desselben  resultiren;  ein  und  das- 
selbe Leiden  kann  ererbt,  es  kann  aber  auch  während  des  Lebens 
acquirirt  sein,  u.  s.  w.  u.  s.  w.  Es  kommt  also  in  jedem  einzelnen 
Falle  insonderheit  darauf  an,  den  Ausgangspunkt,  das  vorwiegende 
ursächliche  Moment  des  Krankheitszustandes  zu  ermitteln  und  das  um 
so  mehr,  als  gerade  von  hier  aus  der  Therapie  die  mächtigsten  Indi- 
cationen  gegeben  werden.  Der  tüchtigen  und  brauchbaren  Krankheits* 
beobacbtung  selbst  muss  demnach  jedesmal  eine  ausführliche,  umsich- 
tige Entwicklungsgeschichte  des  vorliegenden  Zustandes  vorausgeschickt 
werden,  und  wir  müssen  darauf  um  so  mehr  Gewicht  legen,  als  eben 
in  dieser  Beziehung  eine  grosse  Oberflächlichkeit  Eigenthum  bisheriger 
Beobachtungen  war.  — 

Suchen  wir  nach  diesen  kurzen  Vorbemerkungen  die  Fragen  für 
die  einzelne  Beobachtung  zu  präcisiren.  Denken  wir  uns  den  Kran- 
ken vor  uns  liegend.  —  Wo  das  Examen  beginnt,  ist  gleichgültig.    In 


20 

der  schriftlichen  Mittheilung  möge  aber  stets  die  Entwickhingsgeschiehtc 
des  Krankheitszustandos  der  Darstellung  des  Status  praesens,  der  Auf- 
stellung der  Diagnose  vorangehen. 

Die  Entwicklungsgeschichte  (I)  zerfallt  zunächst  in  3  Ab- 
theilungen. Sie  legt  uns  1.  die  iiltesten  Schicksale  des  Individuums, 
d.  h.  die  Schicksale  bis  zur  selbständigen  Existenz  desselben;  sie 
legt  uns  2.  seine  tiltern  Schicksale,  d.  h.  die  Schicksale  bis  zur  dies- 
maligen Erkrankung;  sie  legt  uns  3.  die  jüngsten  Schicksale,  d.  h. 
die  Schicksale  seit  dem  Beginne  der  diesmaligen  Erkrankung  bis  zu 
dem  Augenblicke,  wo  wir  den  Patienten  vor  uns  sehen,  dar.  — 

ad  I.  Die  ältesten  Schicksale  des  Individuums  sind  durch  die 
verwandtschaftlichen  Verhältnisse  desselben  bedingt.  Wir  beginnen 
mit  der  Frage  nach  dem  Gesundheitszustande,  dem  Alter  und  der 
Todesursache  der  Grosseltcrn.  —  Dieselben  Fragen  werden  in  Botreff 
der  Eltern  wiederholt  und  es  ist  wUnschenswerth,  die  folgenden  Fra- 
gen speciell  zu  beantworten :  Litten  die  Eltern  an  Gicht  oder  Rheu- 
matismen? An  Tuberculosis?  An  s.  g.  Haemorrhoidal- Leiden?  An 
Wassersucht  (wo  möglich  mit  Angabo  der  Ursache)?  An  Syphilis? 
Welche  Beschäftigung  hatten  die  Ellern?  Welche  Diät  führten  sie? 
Wurden  Spirituosen  u.  s.  w.  genossen  ?  Wir  sind  fern  davon,  an  die 
Existenz  irgend  welcher  specifiken  Krankheitsmaterien  im  Blute  oder 
gar  an  ihren  Uebergang  von  den  Eltern  auf  das  Kind  zu  denken; 
aber  ein  jedes  Individuum  hat  seine  Krase ;  ein  jedes  Individuum  pro- 
ducirt  Keimstoffe  von  einer  bestimmten  Zusammensetzung;  und  wie 
die  Entwicklung  des  Saamenkorns  nach  durchaus  bestimmten  Gese- 
tzen abhängt  von  der  Qualität  seiner  Beslandlheile  und  der  die  Fort- 
entwicklung bedingenden  Verhällnisse,  so  auch  hängt  die  Entwicklung 
des  thierischen  Organismus  zunächst  ab  von  der  Qualität  der  Zeu- 
gungselemente und  des  ersten  Bildungsmalerials;  das  Kind  bringt  unler 
allen  Umständen  schon  eine  bestimmte  Krase  mit  auf  die  Welt.  — 
Vergessen  wir  es  dabei  nicht,  dass  der  zur  Zeil  der  ConcepU'on  vor- 
handene Gesundheitszustand  der  Ellern  insonderheit  von  Bedeutung 
für  die  Qualität  der  Zeugungselemente,  und  also  des  Keimes  ist;  nur 
daraus  ist  es  erklärbar,  wesshalb  unler  vielen  Kindern  derselben  El- 
tern, diese  oder  jene  in  bestimmter  Weise  von  den  übrigen  differiren. 
—  Es  folgen  die  Geschwister.  Wie  viele  derselben  sind  am  Leben  oder 
lodt  ?  Wie  viele  Brüder  und  Schwestern  sind  oder  waren  da  ?  Wenn 
lodl,  w^oran  sind  sie  gestorben?  Wenn  lebend,  sind  sie  gesund  oder 
krank  und  woran  leiden  sie?  —  Schliesslich  entsteht  die  Frage,  ob 
Patient  selbst  gesund  und  wo  er  geboren  ist.  Diese  sämmllichen  Fra- 
gen bedürfen  keiner  weitern  Erörterung.  — 

ad  2.  Die  altern  Schicksale  lassen  sich  nach  vier  Richtun- 
gen hin  betrachten.     Dem  Satze   gemäss,   dass  sich  die  ursächlichen 


Momenle  eines  jeden  Erkrankens  entweder  auf  Seilen  des  dem  Or- 
ganismus dargebotenen  Nahrungsmateriales  oder  auf  Seiten  der  das- 
selbe in  AngrifT  nehmenden  Agenlien  nachweisen  lassen  müssen*), 
fragen  wir 

a)  nach  dem  Nahrungsmateriaie.  Wurde  also  das  Kind  mit 
Mutter-,  Ammen-,  Kuh-  oder  Ziegenmilch  genährt?  Wurde  die  Kuh- 
oder Ziegenmilch  abgerahmt,  mit  oder  ohne  Zuckcrzusalz  gegeben, 
und  in  welcher  Quantität  wurde  sie  gereicht?  Wurde  spütcrhin  im 
Allgemeinen  viel  oder  wenig  genossen  ?  Worin  bestand  in  der  Regel 
das  Frühstück,  das  Mittagsessen,  das  Abendessen?  Wurde  ein  hartes 
oder  weiches  Trinkwasser  genossen?  Viel  oder  wenig  Salz?  Ebenso : 
viel  oder  wenig  Fett,  Zucker-  und  Mehlhallige  Substanzen?  Spiri- 
tuosa,  CafTee,  Theo?  Hatten  besondere Eigenthümlichkeilcn  in  der  Diät 
Statt?  Die  genaue  Berücksichtigung  dieser  Fragen  kann,  so  minutiös 
sie  scheinen,  bei  der  eminenten  Bedeutung  der  diülelischen  Verhält- 
nisse für  die  Entwicklung  von  Krankheitszusländen  nicht  dringend 
genug  empfohlen  werden.  Zwar  wissen  wir  noch  in  den  wenigsten 
Fällen  den  Einfluss  dieser  oder  jener  diätetischen  Verhällnisse  scharf 
und  richtig  zu  würdigen;  aber  der  Verein  zu  gemeinschaftlichen  Ar- 
beiten zählt  es  zu  seinen  Aufgaben,  jenen  Einfluss  dem  sorgfältigsten 
Studium  zu  unterziehen  und  das  Studium  pathologischer  Verhällnisse 
in  Bezug  auf  ihre  aetiologischen  Momenle  wird  dem  erslern  hülfreiche 
Hand  leisten.  —  Wir  fragen 

b)  nach  dem  Quäle  der  das  Nahrungsmaterial  bisher  in 
Angriff  genommen  habenden  Agenlien.  Wo  lebte  zunächst 
der  Patient  in  früherer  Zeit?  Wie  war  seine  Wohnung  beschaffen? 
Welche  Lebensweise  führte  er  und  worin  bestand  seine  Beschäftigung? 
Führte  die  letztere  mehr  körperliche  oder  geistige  Anstrengungen  her- 
bei? Welcher  Art  war  das  Temperament  des  Patienten?  Welcher 
Art  die  geistige  Lebendigkeit,  die  körperliche  Beweglichkeit?  —  War 
er  ausdauernd  in  Anstrengungen  oder  lieble  er  oftmaligen  Wechsel  der 
Beschäftigung?  Lebte  er  in  kummervollen  und  ärmlichen  oder  in  an- 
genehmen und  opulenten  Verhältnissen  ?  —  Welcher  Art  war  der  Schlaf 
und  wie  lange  dauerte  er  in  der  Bcgel?  —  Es  bedürfen  diese  Fra- 
gen eine  um  so  sorgfältigere  Berücksichtigung,  als  es  in  andrer  Weise 
nicht  möglich  ist,  zu  ermitteln,  ob  von  Seilen  des  Nervensystems  ein 
beschleunigender  oder  retardirender  Einfluss  auf  den  Ablauf  der  Stoff- 
inetamorphose  ausgeübt  wurde.  Die  richtige  Würdigung  dieses  Ein- 
flusses ist  für  die  Statik  des  Stoffwechsels  von  grüsster  Bedeutung 
und  ein  sicherer  Schutz  vor  dem  Verfall   in  einen   für  pathologische 


*)    Vgl.  Unsere  Aufgaben.     Ein  Versuch   zur  Anbahnung  gomeinschaftl.  Ar- 
beiteu  fUr  die  rationelle  Heilkunde  von  Dr.  Benoko.  GöUingen  IS5^. 


/ 


22 

Anschauungen  nur  zu  gefährlichen  Matefialismus.  —  Die  Aufgabe,  alle 
frühem,  spätem  und  momentanen  Erscheinungen  im  Gebiete  des  Ner- 
vensystems sorgfältig  zu  sammeln,  zusammenzustellen  und  zu  End- 
Schlüssen  richtig  zu  benutzen,  ist  eine  der  schwierigsten,  aber  auch 
eine  der  wichtigsten  der  ganzen  Krankheilsbeobachtung.  —  Das  eben 
ist  es,  wodurch  wir  uns  streng  von  den  latrochemikera  unterscheiden 
und  wodurch  wir  wieder  den  ältesten  Pathologen  mit  ihrer  nüchternen, 
klaren  Beobachtung  die  Hand  reichen,  dass  wir  den  eminenten  Ein- 
fluss  des  Nervensystems  auf  den  Ablauf  der  Sloffmetamorphose  in  je- 
dem Falle  im  Auge  behalten,  wohl  wissend,  dass  die  Kraft  des  Ner- 
vensystems eine  durch  das  Material  bedingte,  als  solche  aber  für  die 
Qualität  des  Materials  auch  wieder  eine  bedingende  ist.  —  Ob  durch 
ausschweifende  Lebensart,  durch  Onanie  u.  s.  w.  das  Nervensvstem 
geschwächt  wurde  sind  weitere  stets  zu  berücksichtigende  Fragen.  — 
Es  handelt  sich  sodann 

c)  um  die  frühern  Störungen  der  Gesundheit.  War  der 
Patient  früher  im  Allgemeinen  stark  oder  schwach,  corpulent  oder 
mager?  Hatten  auffallende  Ab-  oder  Zunahme  des  Körpergewichts 
Statt?  Welche  Kinderkrankheiten  wurden  überstanden?  Specielle 
Antworten  sowohl  im  negativen,  als  positiven  Falle  sind  für  folgende 
Fragen  wünschenswerth :  Waren  Drüsenanschwellungen,  Kopf-  oder 
Hautausschläge  vorhanden?  Litt  Patient  an  Forunkeln,  Ecthyma?  Wa- 
ren Morbillen  einmal  oder  mehrmals  vorhanden?  Litt  Patient  an  Au- 
genentzündungen? Am  Croup?  Waren  Zahnleiden  zugegen?  Nasen- 
bluten oder  Blutungen  des  Zahnfleisches?  Rheumatismen?  S.  g.  Hä- 
morrhoidal-Erscheinungen?  Typhus?  Intermittens?  Chlorosis,  sowohl 
im  engern  Sinne,  als  überhaupt  ein  blässliches  Colorit?  —  Dyspepsieen? 
Icterus?  Störungen  des  Nervensystems?  Ohnmächten?  Parasiten? 
Organische  Krankheiten?  —  Zu  welchen  Zeiten  hatten  endlich  die  et- 
waigen Störungen  Statt? 

Anreihen  mögen  sich  diesen  Fragen  Bemerkungen  über  die  Zeit 
und  den  Gang  der  Entwicklungsperioden,  so  wie  über  die  Nachkom- 
menschaft. Wann  also  lernte  Patient  gehen?  Wann  und  mit  welchen 
Erscheinungen  trat  die  Dentition  ein?  Wann  traten  die  Menses  auf? 
Sind  Kinder  vorhanden  und  sind  dieselben  krank  oder  cesund? 

Auch  auf  diesen  Theil  der  Krankheitsbeobachtung  müssen  wir  ein 
besonderes  Gewicht  legen.  Für  das  richtige  Verständniss  eines  vor- 
handenen Krankheitszustandes  ist  es  erforderlich  zu  wissen,  aus  wel- 
chen frühem  Erscheinungen  heraus  er  sich  entwickelt  hat.  Eine  deut- 
lich ausgeprägte,  eine  bestimmt  charakterisirteDyscrasie,  ein  bestimmter 
Krankheilszustand  ist  nimmer  mit  einem  Schlage,  ja  nicht  einmal  bin- 
nen kurzer  Zeit  fertig;  langsam  und  schrittweise  bildet  er  sich  zu  ei- 
ner bestimmten  Höhe  heran;  Unge  kämpfend  trägt  er  schwer  den  Sieg 
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Über  die  ihm  entgegen  slrebende  Natur  davon.  Nur  durch  das  Stu- 
dium und  die  richtige  Erkennlniss  der  einzelnen  Stadien  und  ihrer 
Erscheinungen  wird  uns  eine  tiefere  Einsicht  in  das  Wesen  des  ge- 
sammten  Krankheitsprocesses  möglich.  Für  Prognose  und  Therapie 
lassen  sich  aber  in  dieser  Weise  die  interessantesten  Data  gewinnen. 
—  Wer  sich  nur  oberflächlich  mit  der  tuberkulösen  Dyscrasie  und 
der  endlichen  Ausbildung  der  Lungentuberkulose  beschäftigt  hat,  dem 
wird  u.  A.  eine  oftmalige  Epistaxis  beim  Kinde,  eine  Neigung  zu  Fo- 
runkelbildungen,  ein  frühzeitiges  Hervortreten  hämorrhoidaler  Erschei- 
nungen nicht  so  gleichgültig  sein,  als  sie  die  Praxis  meistens  behan- 
delt. Es  sind  jene  Erscheinungen  oft  nur  frühe  Blüthen  eines  ma- 
lignen und  betrübende  Frucht  tragenden  Stammes.  —  Wie  überaus 
interessant  und  lehrreich  sich  in  dieser  Weise  einzelne  chemische  Ver- 
bältnisse gestalten,  welchen  Proportionsstörungen  die  einzelnen  Be- 
standtheile  der  Se-  und  Excreta  in  verschiedenen  Zeiträumen  des  sich 
entwickelnden  Leidens  unterliegen,  ahnen  wir  noch  kaum.  —  Aber 
die  ersten  nach  dieser  Richtung  hin  gemachten  Anfänge  versprechen 
einen  reichen  Gewinn,  und,  streng  wissenschaftlich  durchgeführt,  mit 
exacten  Beobachtungen  und  Untersuchungen  ausgestattet,  werden  uns 
wahrhafte  Diaria  physiologica  und  Lebensgeschichten  einzelner  Patien- 
ten ein  unendliches  Interesse  gewähren  können.  —  Den  Familienärzten 
bietet  sich  hier  insonderheit  ein  reiches  Feld  nutzbfingender  Thätigkeit 
dar.  Nur  darf  das  einmal  in'sAuge  gefasste  Individuum  nicht  nur  zu 
den  Zeiten  beobachtet  und  untersucht  werden,  wo  die  ärztliche  Hülfe 
verlangt  wird.  Macht  einmal  der  Familienarzt  nach  herkömmlichem 
Usus  eine  Reihe  von  Convenienz- Besuchen,  so  diene  auch  ein  jeder 
derselben  zur  Lösung  dieser  oder  jener  Fragen  und  der  Besuch  wird 
dem  wissenschaftlichen  Streben  noch  mehr  conveniren,  als  den  frag- 
lichen Beobachtungsobjecten.  —  In  Betreff  der  altern  Schicksale  un- 
seres Patienten  haben  wir  endlich  noch 

d)  nach  dem  gegen  frühere  Gesundbeilsstörungen  an- 
gewandten Heilverfahren  und  dessen  Erfolgen  zu  fragen;  ein 
Referat  über  dasselbe  hat  sich  den  Mittheilungen  anzuschliessen. 

ad  3.  Die  Jüngern  und  jüngsten  Schicksale  werden,  wie 
die  altern,  ebenfalls  nach  4  Richtungen  hin  betrachtet.  — 

a)  In  Bezug  auf  das  Nahrungsmaterial  ist  die  Diät  der  letz- 
ten Tage  und  insonderheit  die  der  letzten  24  Stunden  genau  zu  ver- 
zeichnen. 

b)  In  Betreff  der  angreifenden  Agentien  ist  zunächst  eine 
möglichst  genaue  Angabe  über  die  atmosphärischen  Verhältnisse  zu 
wünschen.  Thermometer-  und  Barometerstand,  Feucbtigkeitsgrad  und 
electrische  Spannung  der  Luft  sind  zu  berücksichtigen.  —  Specieliere 
Angaben  sind  ferner  über  das  etwaige  Vorhandensein  miasmatischer 


^   1.  "1    4ijr  '. '.rtuia.  i/«ii*!i  Si-'.ruii  :f*r  »iömiiili 
rLka^^^Mtk  ettjef»:ai*t«!aw.  ikü^eriaär^isj»  äc  us  k&nc  des 

D«  F>.^s.«2^k^r^*vri^±««i:LU  iei  ErzüÄfirsB&sUK&es  itf  damil  be- 
eikdi«.     Wir  2*.-ifr.rj^ 

IL  Zi^r  \*^it,iLm*  ^e$S:2i:i«  praesens  cad  danack  ivr 
hit'iiistkf  der  Di^^ioie. 

g/tQ  zttf^iL^T..     hjt  tnu  <.:Lx>iert  üe  ä-^ssen  Verükiiisse  desMia- 

ten  1  :  d;e  zw^te  bes>:u(ujt  s»':h  eil  der  SnDc^oiiijftolo^  ood  phj- 
Mka.fMiken  L'Lti&rS'.chac^  2  :  die  drüie  mit  der  cLemischen  üatenii- 
ebong  J.  — 

»d  1.  JahreuaLL  Tag  und  Tareszeit  der  UolersudioDg  wenkn 
telbitversUrjd»*eb  soraus^eschkkt:  der  Aufecüiailsort  des  PMieolcn 
l/eiiM;rfcl:  faifrteinfieraCur.  EUron^eterstacd  und  Beschaffenheit  der  AI- 
iVKrüph^re  ar^egebeo«  —  Wo  BeobacfatuDgeo  über  die  Electricitits- 
Vert^UriKM«  der  f^ft  aojgesteUi  werden,  ist  die  Hinzufugunc  derselbeo 
f»iiD»M^ienft«^erth:  (>€rsonderer  Aufmerksamkeit  wird  der  Ozoogehalt 
der  l-oft  ''rf#pfoblen,  — 

ad  2-  Eine  au^fubrlicho  ErwiizuDg  erfordert  die  Symptomatologie 
und  tUn  \fh\%\i,nU%t:\%H  Untersuchung.  Wir  lassen  die  erstere  in  zwei 
AMbeihin^en  T^thWeUf  deren  erste  uns  das  äussere  Bild,  ein  Sigot» 
leryiemt  de«  Falient^n  entwerfen,  deren  zweite  dasjenige  geben  soll 
Mra»  diir/rb  dw  Krankenexamen  eruirt  wird.  — 

tt,  h f  i;  n  ;i  1 0  rn c n  t.  Das  Aller  des  Patienten  ist  vorauszuschicken. 
-  iU  bari'Ht  %'icU  mManu  um  die  allgemeineKOrperentwick* 
I M  n  f(  und  .S(;ilur  Ist  Patient  schwächlich,  von  mittlerer  Stärke,  krSf- 
t%  iwticerf  pa^toif  ?  Ist  die  Muskulatur  schlaff  oder  derb?  Sind 
iUt}  Knochen  Kt;irk  oder  schwach?  Sind  die  Zähne  im  Besondem 
voll/;ihliK  '^''''1*  njangelh<'ift  oder  cariös?  Im  lelzlem  Falle:  wie  viel 
/lihne  nttul  ctmfm  und  in  welchem  Grade  sind  sie  es?  Wir  heben 
dli'V}  higher  no  wenig  herUcksichtiglc  Frage  insonderheit  hervor,  da 
diifi  Vorkommen  der  Zahncarics  bei  verschiedenen  Krankheitszuständen 
i*fn  lioliefi  Interesse  gewährt.  Die  Beantwortung  dieser  Fragen  legt 
im»  diis  l(esuil;il  der  bisherigen  Bildungsprocesse  vor  Augen.  Ent- 
spricht es  der  Norm  nicht,  so  finden  wir  in  der  Entwicklungsgeschichte 
die  IJrNarlien  der  Bildungshemmung;  wir  finden  in  der  Beantwortung 
di^r  KPKebonen  Fragen  selbst  Andeutungen  über  denjenigen  oder  die- 
jenif^nn  Fnctoren  dos  Zellonbildungsprocesscs,  deren  Störung  die  Bil- 
dungshemmung bedingte:  wir  haben  im  weitem  Verlaufe  der  Unter- 


suchuog  nach  unsere  vorläufige  AufTassuDg  coDtrolireudeD  Thatsachen 
SU  suchen  und  wissen  zum  Schlüsse  ob  von  Seiten  des  Materiales 
allein,  oder  ob  von  Seiten  des  Nervensystems  und  äusserer  Verhält- 
nisse, oder  ob  endlich  von  beiden  Seiten  gleichzeitig  die  Entwicklung 
in  ihrem  normalen  Gange  die  Störung  erfuhr.  —  Es  werden  sodann 
die  äussern  Bedeckungen  und  Organe  in  Betracht  gezogen.  Wie  ver- 
hält  sich  das  Haar?  Ist  es  trocken,  fett,  stark,  dünn,  mangelhaft, 
und  von  welcher  Farbe  ?  —  Auch  die  Qualität  des  Haares  ist  bis  da- 
bin wenig  berücksichtigt  und  steht  doch  ohne  Frage  im  engsten  Zu- 
sammenhange mit  allgemeinen  Krankheitszuständen.  Oder  ist  die  oft- 
malige ungemeine  Trockenheit  und  Stärke  desselben,  oder  andrerseits 
die  weiche  Beschaffenheit  Spiel  des  Zufalls?  Eine  luxuriirende  oder 
geringe  Production  von  Hornstoff  gibt  uns  einen  Blick  in  das  Wesen 
der  Stoffmetamorphose.  Eben  desshalb  bedürfen  auch  Haut  und 
Nägel  stets  sorgfältiger  Beachtung.  —  Ist  also  die  erstere  rauh, 
schuppig,  weich,  trocken,  feucht?  Welches  Colorit  hat  sie?  Sind 
die  Nägel  stark  entwickelt,  schnell  wachsend,  glatt  oder  uneben?  — 
Es  wird  sodann  nach  denSinnesorganen  gefragt..  SinddieOhren 
gross  oder  klein?  —  Wie  verhält  sich  das  Auge?  Welche  Grösse, 
welchen  Ausdruck  hat  es?  Ist  es  glänzend,  matt  u.  s.  w.?  Welche 
Farbe  hat  die  Iris?  Ist  die  Pupille  eng,  weit,  empfindlich?  Welche 
Farbe  hat  die  Gonjunctiva?  Ist  sie  injicirt  und  welcher  Art  ist  die 
Injection?  Welche  Form  und  Farbe  hat  femer  die  Nase?  Ist  sie  tro- 
cken oder  fliessend?  Ist  der  Mund  gross  oder  klein;  die  Lippen  ge- 
schwollen, und  wie  gefärbt?  Finden  sich  endlich  auf  der  Haut  Ghloas- 
mata,  Lentigines,  Ecthyma ,  Comedo  ?  Finden  sich  Narben ,  insonder- 
heit am  Halse  und  im  Gesichte?  —  Ist  der  Panniculus  adiposus 
stark  oder  schwach  entwickelt  ?  —  Die  grosse  Mehrzahl  dieser  Fragen 
ist  in  ihrer  Bedeutung  so  bekannt,  dass  es  keiner  weitern  Andeutung 
bedarf.  —  Zum  Schlüsse  mögen  EigenthUmlichkeiten  der  For- 
mation bezeichnet  werden.  Die  BescbafTenbeit  der  Gelenke,  ob  steif, 
geschwollen,  anchylosirt  u.  s.  w.,  so  wie  der  Phalangen,  insonderheit 
die  Form  der  dritten  Phalangen  dürfen  nicht  unerwähnt  bleiben.  — 
Ist  femer  die  Spina  gerade  oder  gekrümmt?  Der  Schädel  gross, 
klein  und  von  welcher  Form?  —  Der  Gesammteindruck ,  den  der 
Patient  auf  den  Beobachter  macht,  sein  melancholischer  oder  heiterer, 
ängstlicher  oder  bestimmter  Gesichtsausdruck  finde  endlich  hier  seine 
Bezeichnung,  und  gleichzeitig  werde  die  Lage  des  Patienten,  falls  er 
bettlägerig  ist,  die  Seiten-  oder  Rückenlage,  sein  wachender,  schlafen- 
der oder  soporöser  Zustand  angegeben.  —  Wir  gelangen 

b)  zu  den  Symptomen,  die  durch  das  Examen  ermittelt  wer- 
den, und  wenden  uns  zunächst  zum  Nervenapparat.  Wie  verhält 
sich  die  Intelligenz,  die  geistige  Regsamkeit?    Wie  der  Gemüthszustand? 
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Die  Art  und  Weise  der  AntworleD,  die  ängstliche  oder  bestimmte  Aus- 
drucksweise werde  immer  besoDders  bezeichnet,  da  aus  der  Sprache 
nicht  selten  ein  sicherer  Schiuss  auf  den  Zustand  des  Nervensystems 
zu  machen  ist  Wie  verhält  sich  ferner  die  körperliche  Regsamkeit? 
Ist  sie  schlaff  und  träge,  oder  lebendig,  rastlos?  Wie  die  Sensibilität? 
Findet  leicht  und  oft  das  s.  g.  Einschlafen  der  Extremitäten  Stall? 
Sind  Delirien,  Paralysen  oder  Contracturen  zugegen?  Wird  über 
Schmerz  oder  Schwindel  geklagt?  —  In  Betreff  des  Respiration^- 
apparates,  so  ist  zunächst  die  Qualität  der  Stimme;  sodann  die  Zahl 
und  Beschaffenheit  der  In-  und  Exspirationen  zu  bemerken.  Ist  die  Re- 
spiration eine  s.  g.  Respiratio  abdominalis  oder  sublimis?  Ist  Schmerz 
oder  Husten  zugegen  ?  Wenn  letzteres,  findet  sich  Expectoration  und 
von  welcher  Quantität  und  Qualität  sind  die  Sputa?  —  Im  Circula- 
lionsapparate  fragen  wir  nach  etwaigem  Herzklopfen,  nach  abnor- 
men Pulsationen  in  irgend  welchem  Kürpertheil.  —  In  Betreff  des 
Digestionsapparates  handelt  es  sich  zunächst  um  die  Zunge;  um 
die  Form  und  Farbe,  um  den  Belag  und  die Papillenentwicklung,  um 
die  Art  des  Hervorstreckens.  Ist  sodann  der  Geschmack  bitter,  sauer, 
kupferig,  pappig?  Die  Fragen  nach  dem  Appetit  und  Durst,  nach 
Uebelkeit  und  Erbrechen,  nach  einer  etwaigen  pica,  dürfen  selbstver- 
ständlich nicht  fehlen.  Welcher  Art  ist  ferner  die  Deglutition?  Findet 
sich  Schmerz  im  Unlerleibe  und  in  welcher  Gegend?  Wie  verhalten 
sich  die  Darmentleerungen  ?  Ist  Diarrhoe,  Verstopfung  oder  schmerz- 
hafter Stuhlgang  vorhanden?  —  In  Bezug  auf  den  Harnapparat 
fragen  wir  nach  etwaigen  Schmerzen  in  der  Nieren-  oder  Blasengegend? 
nach  der  gestörten  oder  normalen  Harnentleerung;  in  Betreff  des  Ge- 
schlechtsapparates nach  einer  regelmässigen  oder  unregelmässi- 
gen, fehlenden  oder  profusen,  so  wie  nach  der  Zeit  der  letzten  Men* 
gtmation;  nach  etwa  vorhandener  Leucorrhoe;  nach  der  HäuGgkeit 
oder  Seltenheit  von  Pollutionen;  nach  abnormen  Empfindungen  in  ir- 
gend einem  Theile  des  Geschlechtsapparates.  —  Endlich  kommt  das 
Lymphgefässsystem  in  Betracht;  es  handelt  sich  um  den  Zustand  der 
Lymphgefässe  und  Lymphdrüsen.  —  Wenn  wir  es  nicht  unterlassen  ha- 
ben, diese  sämmtlichen,  alltäglichen  Fragen  hier  anzuführen,  so  gc» 
schah  es  eben  der  Vollständigkeit  wegen,  dio  dem  Entwürfe  für  die 
Krankheitsbeobachtung  nicht  fehlen  darf.  In  Betreff  der  ganzen  Sym- 
ptomatologie im  engern  und  altern  Sinne  des  Wortes,  ist  der  Art  und 
Weise  des  bisherigen  Verfahrens  eben  Nichts  hinzuzufügen;  nur  in 
Betreff  des  Nervensystems  dringen  wir  auf  möglichst  sorgfältige  und 
umfassende  Sammlung  und  Zusammenstellung  Alles  dessen,  was  irgend 
einen  Aufschluss  über  die  Grösse  der  Kraft  dieses  für  die  Stoffmeta- 
morphosen so  überaus  wichtigen  Factors  geben  kann.  Nicht  nur  die 
Stärke  oder  Schwäche  der  Motilität  und  Sensibilität,  auch  die  Stärko 
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oder  Schwäche  der  geisUgeD  Spannkraft  wollen  ermessen  sein,  wenn 
uns  richtige  Schlüsse  auf  die  Ursachen  einer  gehemmten  oder  be- 
schleunigten Metamorphose  gestattet  sein  sollen.  —  Es  folgt 

c)  die  physikalische  Untersuchung.  ;Keinemy  dem  dieselbe 
mit  ihren  Einzelnheiten  bekannt,  der  mit  ihr  selbst  vertraut  geworden 
ist,  ist  ein  Zweifel  über  ihre  unerlässliche  Notfiwendigkeit,  über  die 
Scbätzbarkeit  ihrer  Leistungen  möglich.  Aber  der  Standpunkt,  auf 
dem  sie  angelangt  ist,  lässt  dennoch  Manches  zu  wünschen  übrig,  und 
nach  zwei  Seiten  hin  glauben  wir  die  Aufmerksamkeil  der  Beobachter 
namentlich  in'Anspruch  nehmen  zu  müssen.  Wir  müssen  einmal  den 
Untersuchungen  selbst  eine  weitere  Ausdehnung  geben,  als  ihnen  bis- 
her zu  Theil  wurde;  wir  müssen  sie  ausdehnen  auf  Bestimmungen 
des  Gewichts,  der  Grösse  des  Körpers  u.  s.  w. ;  wir  müssen  andrer- 
seits eine  fest  bestimmte  Methodik  für  sie  besitzen,  da  nur  in  dieser 
Weise  diejenige  Uebereinslimmung  in  die  Beobachtungen  kommen 
kann,  welche  für  den  Gewinn  zuverlässiger  Resultate  nothwendig  ist. 
In  bisherigen  Krankheitsschilderungen  variirt  die  Bezeichnung  physi- 
kalischer Verhältnisse  so  sehr  oder  sie  ist  so  unbestimmt,  dass  man 
oft  nicht  weiss,  was  daraus  zu  scbliessen  ist;  mit  einer  gewöhnlichen 
Angabe  von  „zu  gross"  oder  „zu  klein"  kann  man  sich  jiicht  zufrieden 
geben,  wo  es  sich  einmal  um  exacte  Grössenbeslimmungen  handelt. 

—  In  Betreff  des  Gesundheitszustandes  fehlt  es  uns  andrerseits  aifi 
zuverlässigen  Gränzbestimmungen  Tür  die  Grösse  und  Ausdehnung  der 
physikalisch  nachweisbaren  Organe  fast  ganz,  und  ohne  solche  ist 
selbstverständlich  kein  Schluss  auf  das  Quäle  und  Quantum  der  pa- 
thologischen Veränderungen  möglich.  —  Ist  nun  aber  auf  keinem  an» 
dern  Wege  Uebereinstimmung  der  Beobcichtungen  zu  gewinnen,  als 
durch  eine  ein  für  allemal  festzuhaltende  Einlheilung  der  Körperober- 
fläche in  bestimmte  Regionen  und  durch  eine  Verzeichnung  bestimm- 
ter Linien,  nach  denen  die  Grösse  der  einzelnen  Organe  abgemessen 
werden  kann,  so  sind  es  diese  Regionen  und  Linien,  über  welche  zu» 
nächst  eine  Vereinbarung  zu  treffen  ist.  — 

Wir  halten  uns  in  dieser  Beziehung  an  eine  Arbeit  vonJ.  F.  Con- 
rad i:  „Ueber  die  Lage  und  Grösse  der  Brustorgane,  der  Leber  und 
Milz*^,  die,  unter  Leitung  des  Prof.  Vogel  in  Giessen  verfasst,  eine 
filr  alle  Fälle  empfehlenswerlhe  Methodik  der  Untersuchung  mittheilt. 

—  Wir  werden  sie  ihrer  Vortrefflichkeil  halber  unten  in  einem  be- 
sondem  Auszuge  mittheilen  und  beschränken  uns  hier  lediglich  auf 
den  Hinweis  auf  dieselbe. 

Ueber  dasjenige  dagegen,  was  die  physikalische  Untersuchung  im 
Allgemeinen  in  Rücksicht  zu  nehmen  hat,  möge  hier  Folgendes  be- 
merkt werden. 

Zunächst  werde  die  Körperlänge  des  Patienten  in  Centiroetem 
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bestioimi;  sodaoD  —  wenn  es  auch  nur  in  Kliniken  ausführbar  isl  — 
das  Gewicht  des  unbekleideten  Körpers  in  Kilogrammen^).  Diese 
Gewichtsbeslimmungen,  oftmals  wiederhollj  sind  fUr  die  Pathologie  im 
Allgemeinen,  wie  für  Prognose  und  Therapie  im  Speciellen,  so  überaus 
wichtig  und  interessant,  dass  man  sich  wundern  muss,  weshalb  sie 
nicht  schon  längst  in  AngrilT  genommen  wurden.  Sie  verschafTen  uns 
stets  einen  nur  zu  wichtigen  Blick  in  die  Statik  des  Stoffwechsels  uud 
mit  dem  Hinweis  auf  die  Nothwendigkeit  dieser  Untersuchungen  bei 
kranken  Individuen  wollen  wir  gleichzeitig  auf  die  Nolhwendigkeit 
zahlreicher  Beobachtungen  über  die  stündlichen  und  täglichen  Schwan- 
kungen des  Körpergewichts  bei  Gesunden  aufmerksam  machen.  So- 
dann gehe  der  Untersuchung  einzelner  Organe  eine  Untersuchung  der 
Temperatur  verschiedener  Körpertheile  voran.  Wir  bringen  dazu 
ein  für  allemal  die  Celsius-Scala  in  Vorschlag  **).  Es  folge  darauf  die 
Untersuchung  der  einzelnen  Organen-Systeme.  —  In  Betreff  des  Ner- 
vensystems werde  zunächst  die  äussere  Form  des  Schädels  und 
der  Spina  betrachtet;  craniometrische  Messungen  sind  in  jedem  Falle 
erwünscht.  —  Versuche  über  das  bald  nach  kürzerm,  bald  nach  län- 
germ  Druck* auf  einen  Nervenstamm  erfolgende  s.  g.  Einschlafen  der 
Extremitäten,  über  die  Zulässigkeit  eines  Schlusses  aus  denselben  auf 
eine  geringere  oder  grössere  Kraft  des  Nervensyslems  werden  zur 
Wiederholung  und  Fortsetzung  empfohlen.  —  Eine  ausgedehntere  Un- 
tersuchung erfordert  sodann  der  Respirations-Apparat.  Der  Um- 
fang des  Thorax  in  Gentimetern,  die  Bestimmung  einzelner  Dimensions- 
verhältnisse werden  zunächst  in  Frage  genommen.  Der  erstere  werde 
stets  im  Maximum  und  Minimum  der  In-  und  Exspiration  bestimmt; 
bei  Männern  in  der  Höhe  der  Brustwarze;  bei  Frauen  über  und  un- 
ter der  Mamma.  —  Wo  ein  Spirometer  zur  Hand  ist  —  und  in  Kli- 
niken sollte  es  billiger  Weise  nicht  fehlen  —  werde  sodann  die  Re- 
spirationsgrösse  m  Gubikcenlimetern  angegeben  ^**),  Es  folgt  die 
Inspection  und  Palpation  des  Larynx,  der  Intcrcostalräume,  und  An- 
gabe der  Thoraxform  überhaupt;  besondere  Angaben  über  die  Aus- 
dehnung und  Einziehung  der  Intercostal-Räume  während  des  Respi- 
rations-Actes  dürfen  nicht  fehlen.  —  Endlich  gehe  man  zur  specicileu 
Untersuchung  der  Lungen  durch  Percussion  und  Auscultation  über. 
Die  oben  angedeutete,  unten  mitzutheilende  Arbeit  von  Conrad i  wird 


*)  In  Giessen  ist  auf  einer  s.  g.  Schnellwaage  (zu  dem  Preise  von  c.  12  Thlrii.) 
ein  Sitz  angebracht,  auf  welchem  der  zu  wiegende,  nur  mit  einem  leichten,  ein 
nir  allemal  tarirten  leinenen  Umhange  versehene  Patient,  seinen  Platz  findet. 

**)  Sehr  gute  Thermometer  werden  u.  A.  vonHrn.  Geissler  in  Poppeisdorf 
bei  Bonn  verfertigt. 

***)  Spirometer  werden  von  Hrn.  Li  ehr  ig  in  Giessen  zu  dem  Preise  von 
20  TbUn.  angefertigt.  — 
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sich  darüber,  wie  über  die  Bestimmung  der  Brustdurchmesser,  des 
Weitern  verbreiten. —  Wir  wenden  unszumCirculations-Apparat. 
Zunächst  werde  der  Ilerzstoss  in  Bezug  auf  Lage,  Stärke  und  Ausdeh- 
nung geprüft;  sodann  die  Grösse,  Form  und  Lage  des  Herzens  be- 
stimmt und  dabei  stets  die  Ausdehnung  des  matten  und  des  gedämpfen 
llerztones  berücksichtigt.  Der  Percussion  folgt  die  Auscultation ;  die 
Beschaffenheit  der  Herz-  und  Aorten-,  sowie  der  Pulmonal-Arterien- 
Töne  werden  jedesmal  angegeben.  —  Weiterhin  werden  einzelne  Ar- 
terien und  Venen  untersucht.  Die  Zahl  und  Qualität  der  Pulsschläge 
(weich,  hart,  leer,  voll,  intermittirend ,  doppelschlägig  u.  s.  w.)  wird 
bemerkt  und  stets  eine  zweifache  Pulszählung,  zu  Anfang  und  zu  Ende 
des  Examens,  vorgenommen  *).  Fragen  nach  etwaigen  Rigiditäten  der 
Arterien,  nach. Tönen  in  denselben,  so  wie  nach  Pulsationen  oder  Ge- 
räuschen in  den  Venen  dürfen  nicht  unterlassen  werden.  —  Es  folgt 
der  Digestions-Apparat.  Eine  etwaige  Empfindlichkeit  des  Epi- 
gastrii,  die  Stelle  und  Ausbreitung  derselben.  Form  und  Percussionston 
des  Abdomen,  Vorhandensein  etwaiger  Geschwülste  u.  s.  w.  werden 
in  bekannter  Weise  ermittelt.  Eine  besondere  und  genaue  Untersu- 
chung erfordern  aber  die  Grösse  und  Lagebestimmung  der  Leber  und 
Milz;  auch  darüber  wird  in  dem  oben  erwähnten  Artikel  ausführlicher 
gehandelt  werden.  —  In  Bezug  auf  den  Harn-  und  Geschlechts- 
apparat ist  endlich  die  Nierengegend  (Grösse  der  Nieren?),  die  Bla- 
sengegend, sind  die  Ovarien  und  Testes,  der  Uterus  u.  s.  w.  in  be- 
kannter Weise  zu  untersuchen.  —  Wo  sich  Krankbeilen  des  Uterus 
finden,  ist  besonders  auf  Stand,  Verschiebbarkeil  und  Gonsistenzgrad 
des  Ulerushalses  zu  achten,  die  Qualität  etwaiger  Secretionen  anzugeben. 
3.  Es  bleibt  endlich  die  chemische  Untersuchung  übrig 
und  wir  wenden  uns  ihr  mit  um  so  grösserm  Interesse  zu ,  als  wir 
von  ihr  ohne  Frage  das  Meiste  zu  erwarten  haben.  Es  bedarf  keines 
Beweises  mehr,  das  sie  uns  sowohl  in  pathologischer,  als  therapeu- 
tischer Hinsichtdie  wichtigsten  Aufklärungen  geben  wird,  und  ihr  Angriff 
kann  desshalb  nicht  dringend  genug  empfohlen  werden.  —  War  es 
bisher  aber  in  der  Thal  für  die  Meisten  ein  Ding  der  Unmöglichkeit, 
sich  mit  genauen  chemischen  Untersuchungen  abzugeLen,  sie  wenig- 
stens der  Art  anzustellen,  dass  daraus  praktisch  brauchbare  Resultate 
gewonnen  werden  konnten,  so  ist  heutigen  Tages  auch  in  dieser  Be- 
ziehung ein  tüchtiger  Schrill  vorwärts  gelhan.  —  Ohne  Zweifel  neh- 
men  die  Urinuntersuchungen    unter  den    der  Heilkunde  vorliegenden 


*)  Anmerkung.  Das  Nervensystem  ist  einer  der  Haupt-Coefficienten  für 
die  Qualität  des  Pulses;  bei  schwächlichen  Individuen  finden  wir  od  zu  Anfang 
des  Examens  einen  ganz  andern  Puls  als  zu  Ende  desselben,  nach  eingetretener 
Ruhe;  eben  desshalb  unterlasse  man  die  doppelte  Pulszählung  nicht  und  benutze 
das  sorgfältige  Studium  der  Erscheinungen  für  weitere  Schlüsse.  — 
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chemischen  AufgabeD  die  hervorragendste  Slclle  ein;  sie  geben  uns 
so  mannigfache  und  lehrreiche  Aufschlüsse,  die  Schlüsse  aus  ihnen 
rückwärts  in  das  verborgene  Gebiet  des  Stoffwechsels  selbst  hinein 
sind  vielfach  so  leicht  und  doch  so  eminent  wichtig,  dass  kein  andres 
Untersuchungsgebiet  eioe  gleiche  Ausbeute  verspricht.  Eben  dessbalb 
können  die  Mühen,  die  sich  Liebig  und  Vogel  um  die  Vereinfachung 
derllntersuchungsmelhodik  desUrios  gegeben  haben,  nicht  genug  an- 
erkannt und  die  dabei  zu  Tage  geförderten  Resultate  nicht  freudig 
genug  begrUsst  werden.  —  Für  die  quantitative  Bestimmung  des  Ge- 
baltes des  Urins  an  Phosphorsäure,  an  Schwefelsäure,  an  Cblornatrium, 
und  in  Bezug  auf  die  erstero  wieder,  an  mit  Erden  und  mit  Alkalien 
verbundener  Phosphorsäure,  sind  die  Methoden  bereits  festgestellt,  und 
bei  einiger  Uebung  kann  eine  sich  auf  diese  Stoffe  erstreckende  quan- 
titative Analyse  eines  Urins  in  etwa  einer  Stunde  leicht  und  gut  aus- 
geführt werden.  —  Was  sich  bei  solcher  Vereinfachung  der  Methodik 
erreichen  lässt,  bedarf  keiner  Erwähnung  —  Mengen  von  Fragen,  die 
bisher  des  grossen  Zeitaufwandes  halber,  den  sie  erforderten,  unbe- 
antwortet liegen  blieben,  werden  rasch  der  Lösung  entgegengefahrt 
werden  können  und  die  gemeinschaftliche  Arbeit  wird  hier  zuverlässig 
bald  zu  den  wesentlichsten  Resultaten  führen  *). 

Zunächst  kommt  also  der  Urin  in  Frage.  —  Es  ist  anzugeben 
wann  und  zu  welchen  Tageszeiten  er  gelassen  wurde,  ob  die  ge- 
sammte  24stUndige  Quantität  oder  nur  ein  Theil  derselben  vorhanden 
ist  Sodann  wird  die  Quantität  selbst  nach  dem  Volumen  in  Gubik- 
Centimetern  angegeben  ^'^j.  —  In  dritter  Reihe  werden  dies  ämmC- 
lichen  äussern  physikalischen  Erscheinungen  betrachtet,  als  Farbe, 
Geruch,  Klarheit,  Trübheit,  Sedimente  u.  s.  w.  —  Es  folgt  die  Be- 
stimmung des  specifischen  Gewichts  durch  den  Uromeler;  sodann 
die  Bestimmung  des  freien  Säuregehalts,  der  Reaction ;  die  Frage  nach 
dem  etwaigen  Vorhandensein  von  Zucker  oder  Albumen.  Weiterhin 
werde  der  Harnstoff,  so  wie  die  Harnsäure  quantitativ  bestimmt. 
Ebenso  die  Phosphorsäure  (und  speciell  die  an  Erden  und  die  an  AI- 


*)  Die  Wichtigkeit  des  Gegenstandes  erfordert  eine  ausführlichere  Be- 
sprechung, als  wir.  sie  hier  geben  können.  Wir  beschränken  uns  dcsshalb 
darauf,  die  Methoden  der  Untersuchung  selbst  nur  in  Kürze  mitzutheilen  und 
verweisen  bezüglich  ihrer  Zuverlässigkeit  der  Verwendbarkeit  ihrer  Resultate 
u.  8,  w.  auf  eine  Reihe  von  Aufsätzen,  die  zum  Theil  schon  in  diesem,  zum 
Theil  in  den  nächsten  Heften  des  Archivs  erscheinen  werden.  -  Es  ist  Überaus 
wttnschenswerth,  dass  die  angegebenen  Titrirmethoden  «ine  möglichst  vielseitige 
Prüfung  erfahren,  und  die  Vereins- Mitglieder  werden  darum  mit  der  Bitte  um 
Mittheilung  ihrer  Erfahrungen  dringend  ersucht.  •> 

**)  Das  Nähere  darüber  s.  u.  in  Prof.  VogeTs  Arbeit  „Ueber  den  Stoff- 
wechsel" u.  s.  w.  — 
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kalien  gebundene],  die  Schwefelsäure,  das  Chlornatrium,  Kali  und 
Ammoniak,  die  Erdpbosphate  (Kalk  und  Magnesia  getrennt).  Endlich 
werde  eine  microscopische  Untersuchung  des  Urins  vorgenommen. 
Wir  theilen  Folgendes  vorläufig  über  diese  Untersuchungen  mit. 

In  Betreff  der  Bestimmung  des  specifischen  Gewichtes,  so 
ist  der  Gebrauch  der  bekannten  Uromeler  fUr  die  Praxis  genügend. 
Allein  es  ist  nothwendig,  dass  die  Scalen  derselben  überall  dieselbe 
Bedeutung  haben  und  die  Instrumente  mit  einer  Genauigkeit  gearbeitet 
sind,  die  man  bisher  vielfach  vermisst.  —  Desshalb  werde  Über  die 
ScaU  selbst  ein  für  allemal  bestimmt,  dass  1000  das  specifische  Ge- 
wicht des  destillirten  Wassers  bezeichnet,  von  welchem  1000  C.  C. 
1000  Gramm  wiegen;  1010  das  einer  Flüssigkeit,  welche  um  0,010 
Gramm  schwerer  ist,  als  das  destillirte  Wasser,  von  der  also  1000 G.G. 
1010  Gramm  wiegen;  1020  das  einer  Flüssigkeit,  welche  um  0,020 
Gramm  schwerer  ist,  als  destillirtes  Wasser,  von  der  also  1000  G.G. 
1020  Gramm  wiegen  u.  s.  w.  Damit  wird  die  Bedeutung  des  speci- 
Gschen  Gewichts  überall  verständlich  sein.  —  Die  Instrumente •  selbst 
betreffend,  so  werden  von  Hrn.  Mechanikus  Nie  mann  in  Alfeldt 
bei  Hannover  solche  verfertigt,  für  deren  Genauigkeit  wir  einstehen 
können.  — 

Die  Reaction  des  Urins  wird  in  bekannter  Weise  durch  blaues 
und  geröthetes  Lacmus-Papier  bestimmt.  —  Um  aber  den  Säuregrad 
oder  den  Gehalt  an  freier  Säure  (sit  venia  verbo]  genau  zu  ermit- 
teln, wird  folgende  Methode  empfohlen.  —  Man  bereitete  bisher  in 
der  Regel  Lösungen  von  kohlensaurem  Natron  und  bestimmte  sodann, 
wie  viel  davon  erforderlich  sei,  um  eine  bestimmte  Quantität  Urin 
genau  zu  neutralisiren.  Bei  dieser  Methode  störte  jedoch  häufig  das 
Entweichen  der  Kohlensäure,  indem  sie  das  Lacmuspapier,  auch  wenn 
schon  alle  freie  Säure  des  Urins  neutralisirt  war,  noch  röthete.  Andrer- 
seits war  der  Kohlensäuregehalt  oder  der  Gehalt  des  Natron  in  ver- 
schiedenen Salzen  meistens  verschieden  und  ohne  beide  vorher  zu 
bestimmen,  war  keine  Uebereinslimmung  in  die  Untersuchungen  zu 
bringen.  Bediente  man  sich  des  Ammoniaks  zur  Neutralisation,  so 
konnte  der  verschiedenen  Stärke  desselben  an  verschiedenen  Orten 
halber  ebenfalls  keine  Uebereinstimmung  der  Resultate  erreicht  wer- 
den. —  Es  ist  desshalb  vorgeschlagen,  der  Bestimmung  der  freien 
Säure  einen  Stoff  zu  Grunde  zu  legen,  der  ein  für  allemal  dieselbe 
Zusammensetzung  hat,  und  dazu  ist  die  wasserhaltige  Oxalsäure  ge- 
wählt —  Man  bereitet  demnach  eine  Ammoniak-Verdünnung,  von  der 
man  genau  weiss,  dass  so  und  so  viel  Gubik-Centimeter  derselben,  so 
und  so  viel  wasserhaltige  Oxalsäurelösung  genau  neutralisiren;  also 
z.  B.  1  Gubik-Ceutimer  der  ersten  :=  1  Cub.-Cent.  der  letztern  mit 
einem  Gehalt  von  0,010  Gramm  Oxalsäure.  —  Mit  der  in  dieser  Weise 
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titrirten  ÄmmoniakverdUDDUDg  neulralisirt  man  nun,  durch  langsames 
ZutröpfelD  derselben  aus  einer  graduirlen  Bürette,  50  oder  100  CG. 
Urin  und  fände  man  z.  B.,  dass  diese  50  oder  100  C.  G.  Urin  8  oder 
16  G.  G.  der  Ammoniakverdünnung  zur  völligen  Neutralisation  erfor- 
derten, so  würde  man  sagen,  der  Urin  hat  einen  freien  Säuregehalt 
=  0,080  oder  0,160  O.  In  dieser  Weise  lassen  sich  überall  ver- 
ständliche Resultate  gewinnen.  —  Für  den  Grad  der  Alkalescenz 
mögen  zunächst  die  Bestimmungen:  „schwach,  stark  oder  sehr  stark 
alkalisch"  genügen ;  dagegen  fehle  niemals  eine  genauere  Angabe  dar- 
über, ob  die  Alkalescenz  durch  basisches  Alkali  oder  durch  Ammo- 
niakgehalt des  Urins  bedingt  ist.  Es  lässt  sich  dies  leicht  dadurch 
.ermitteln,  dass  das  in  ammoniakalischen  (wie  er  zum  Unterschiede 
genannt  werden  mag)  getauchte  Lacmuspapier  beim  Trocknen  roth 
wird,  das  in  alkalischen  getauchte  dagegen  beim  Trocknen  blau  bleibt; 
dass  der  ammoniakalische  oft  Eiter  oder  Schleim,  der  alkalische  nie 
Eiter  und  selten  viel  Schleim  enthält;  dass  endlich  die  auf  der  Ober- 
fläche alkalischer  Urine  erscheinenden  schillernden  Häutchen  beim  am- 
moniakalischen stets,  beim  alkalischen  dagegen  fast  nie  Tripelphosphate 
enthalten,  und  dass  sich  im  ammoniakalischen  fast  immer  Sedimente 
von  Tripelphosphaten,  im  alkalischen  dagegen,  nachdem  der  Urin  ge- 
lassen, nur  Sedimente  von  phosphorsaurem  Kalk  zeigen.  —  Es  bedarf 
kaum  der  Bemerkung,  dass,  um  den  Untersuchungen  den  nöthigen 
Grad  von  Genauigkeit  zu  verleihen,  der  Urin  sofort,  nachdem  er  ge- 
lassen ist,  untersucht  werden  muss;  dass  aber,  wo  das  unmöglich 
ist,  der  Urin  in  wohlverschlossenen  Gefässen  gesammelt  und  in  küh- 
ler Temperatur  aufbewahrt  werden  muss.  Ist  auch  dies  in  der  Praxis 
unausführbar,  so  können  nur  wenig  annähernd  richtige,  aber  doch 
brauchbare  Resultate  gewonnen  werden ;  man  bemerke  dann  nur 
stets,  wie  und  wo  die  24stündige  Gesammtmenge  des  Urins  aufbe- 
wahrt wurde.  — 

In  Betreff  des  Nachweises  von  Zucker  und  Albumen,  so  wird 
über  den  erstem  eine  besondere  und  ausführliche  Mittheilung  folgen. 
In  Betreff  des  zweiten,  so  werde  die  Frage  stets  in  doppelter  Weise 
entschieden.  Einmal  durch  Rochen  des  Urins  (wobei  der  alkalische 
mit  Acid.  nitric.  schwach  angesäuert  werden  muss)  und  andrerseits 
durch  Zusatz  einer  Mischung  von  3  Theilen  Acid.  nitric.  conc.  und 
1  Theil  Aq.  destillat.  Ist  Eiweiss  zugegen,  so  entsteht  in  beiden  Fäl- 
len die  bekannte  Trübung  des  Urins  durch  Gerinnung  desselben.  — 
Beim  Kocheü  hüte  man  sich  jedoch  vor  einer  Verwechslung  der  Trü- 
bung mit  jener,  welche  in  schwach  sauren  Urinen  oft  durch  einen 
starken  Gehalt  des  Urins  an  Erdphosphaten  und  eine  Fällung  derselben 
hervorgebracht  wird ;  der  Zusatz  einiger  Tropfen  Acid.  nitric.  entschei- 
det sofort  darüber,  da  dieser  im  letztern  Falle  die  Trübung  aufhebt. — 
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Ebenfalls  unterlasse  man  nicht  die  Frage  nach  dem  Gebrauch  etwaiger 
Medicamente,  da  sich  z.  B.  noch  Cubeben,  Canthariden  o.  s.  w.  mit- 
unter Albuminurie  einstelk.  Endlich  kann  in  sehr  seltenen  Fällen 
durch  Acid.  nitric.  auch  eine  eiweissähnlicho  Praecipitatioi>«von  Harn- 
säure erzeugt  werden  und  somit,  falls  der  Urin  zugleich  schwach 
sauer  und  sehr  reich  an  Erdphosphaten  ist,  sowohl  durch  Kochen 
als  durch  Zusatz  von  Acid.  nitric.  eine  Trübung  erzeugt  werden,  ohne 
dass  Eiweiss  zugegen  ist;  auch  dieser  Irrlhum,  dessen  Möglichkeit  dem 
Praktiker  bekannt  sein  muss,  iSsst  sich  bei  gehöriger  Vorsicht  vermeiden. 

Zur  Bestimmung  der  Phosphorsäure  wird  in  Liebig  und 
Wtthler's  Annalen  der  Chemie  Bd.  78.  Heft  2.  von  Dr.  Breed  eine 
vonLiebjg  angegebene  Methode  mitgelheilt,  die  an  Genauigkeit  kaum 
etwas  zu  wünschen  übrig  lässt.  Da  die  Annalen  vielleicht  manchen 
Vereins -Mitgliedern  nicht  zugänglich  sind,  so  theilen  wir  dieselbe 
wörtlich  mit: 

„Diese  Methode  besteht  einfach  in  dem  Versetzen  des  Urins  mit 
„einer  titrirten  Lösung  von  Eisenchlorid,  bis  eine  fiUrirte  Probe  der 
„Mischung  mit  Ferrocyankalium  blaue  Färbung  giebt.  Sie  beruht  auf 
„der  Thatsache,  dass  sowohl  eine  neutrale,  als  eine  mit  Essigsäure 
„angesäuerte  Flüssigkeit,  welche  Phosphorsäure  enthält,  mit  eisenoxyd- 
„haltiger  Flüssigkeit  einen  unlöslichen  Niederschlag  giebt. 

^Die  Eisenchlondlösung  wird  am  besten  so  bereitet,  dass  man 
„15)556  Gramm  Eisen  in  Salzsäure  mit  Zusatz  von  Salpetersäure  löst, 
„im  Wasserbade  vorsichtig  zur  Trockene  abdampft,  um  den  Ueberschuss 
„von  Säure  zu  beseitigen  und  dann  die  zurückbleibende  Masse  in 
„2000  G.  C.  Wasser  löst.  —  i  C.  C.  dieser  Lösung  fällt  10  Milligramm 
„Phosphorsäure. 

„Anstatt  einer  solchen  Lösung  von  Eisenchlorid  kann  auch  eine 
„solche  von  unbestimmter  Concentration  angewendet  werden,  deren 
„Stärke  man  durch  Titriren  mit  einer  Lösung  von  phosphorsaurem 
„Natron  von  bekanntem  Phosphorsäuregehalt  ermittelt.  Jedenfalls  muss 
„die  angewendete  Eisenchloridlösung  von  Eisenchlorür  frei  sein. 

„Wenn  der  Urin,  dessen  Phosphorsäuregehalt  zu  bestimmen  ist, 
„durch  die  Zersetzung  von  Harnstoff  alkalisch  reagircnd  geworden 
„ist,  kann  sich  ein  Theil  der  Phosphorsäure  in  Verbindung  mit  Kalk 
„oder  Magnesia  niedergeschlagen  haben,  und  es  ist  dann  noth wendig, 
„den  Niederschlag  durch  Zusatz  einiger  Tropfen. Salzsäure  zu  lösen. 
„Der  Urin  wird  gemessen  und  wohl  geschüttelt;  eine  gemessene  Menge, 
„etwa  100  G.  C.  (oder  mehr)  werden  mit  einer  Pipette  abgenommen 
„und  In  ein  Becherglas  gebracht,  essigsaures  Natron  (viel,  wenn  Salz- 
„^ure  zugefUjgt  worden  war)  und  Essigsäure  werden  zugesetzt.  Dann 
„setzt  man  mittelst  einer  Bürette  die  Lösung  von  Eisenchlorid  zu,  und 
„prüft  häu6g,  ob  alle  Phosphorsäure  ausgefällt  ist,  bis  eine  Spur  von 

3 
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„überschussiger  Eisenchloridlösung  zugesetzt  ist.  Um  das  Letztere  za 
,,erkennen,  legt  man  ein  mit  Ferrocyankalium  getränktes  Filtrirpapier 
,,auf  Qine  weisse  Porcellanfläche  (oder  auf- eine  Glasscheibe,  die  auf 
^yweissem  J^pier  liegt]  und 'drückt  mit  einem  Glasstab ,  an  welchem 
„ein  Tropfen  Urin  hUngt,  ein  doppeltes  Filtrirpapier  dagegen;  enthält 
„der  Urin  überschüssig  zugesetzte  Eisenlösung,  so  tritt  innerhalb  drei 
„bis  vier  Secuudcn  blaue  Färbung  ein.  Man  notirt  die  Quantität  der 
„verbrauchten  Eisenchloridlösung.  In  ganz  gleicher  Weise  verfährt  man 
„mit  zwei  andern  Portionen  des  Urins.  Stimmen  die  Resultate  Uberein, 
„so  berechnet  man,  wie  viel  Eisencbloridlösung  fur  die  ganze  Menge 
„des  Urins  nöthig  gewesen  wäre,  und  die  dieser  Quantität  Eisenlösung 
„entsprechende  Menge  Phosphorsäure  ist  die  in  der  ganzen  Menge  Urin 
„enthaltene  und  gesuchte." 

Durch  Anwendung  dieser  Methode  einmal  auf  den  Urin,  so  wie 
er  gelassen  ist,  und  andrerseits  auf  den  (durch  Füllung  mit  Ammoniak 
und  Filtration)  seiner  Erdphosphate  beraubten  Unn,  lässt  sich  nach 
Prof.  VogeTs  Vorschlag  sodann  leicht  ermitteln,  wie  viel  Phosphorsäure 
an  alkalische  und  wie  viel  an  erdige  Basen  gebunden  ist  %  — 

Um  die  Schwefelsäure  des  Urins  zu  bestimmen,  bereitet  man 
eine  titrirte  Lösung  von  Chlorbarium.  Man  löst  zu  diesem  Zwecke 
eine  abgewogene  Quantität  chemisch  reinen  und  durchaus  wasserfreien 
schwefelsauren  Natrons  in  einer  abgemessenen  Quantität  destillirten 
Wassers  auf  (etwa  5  Gramm  in  150  G.  C.  Wasser) ;  löst  gleichfalls  eine 
genau  abgewogene  Quantität  Chlorbarium  (etwa  10  Gramm)  in  einer 
abgemessenen  Quantität  destillirten  Wassers  (etwa  200  C.  C )  auf  und 
ermittelt  sodann  durch  Zusatz  der  Chlorbariumlösung  aus  einer  Bürette 
zu  einer  genau  abgemessenen  Quantität  der  Lösung  von  schwefelsaurem 
Natron,  wie  viel  der  erstem  erforderlich  war.  um  alle  Schwefelsäure 
des  letztern  aufzunehmen.  Man  erfährt  dadurch,  welcher  Quantität 
von  Schwefelsäure  1  C.  C.  der  Chiorbariumlösung  entspricht.  —  Um 
genau  zu  wissen,  wann  die  Schwefelsäure  erschöpft  ist,  muss  man 
eine  kleine  Quantität  der  über  dem  gebildeten  schwefelsauren  Baryt 
stehenden  Flüssigkeit  filtriren  und  dieselbe  auf  einen  fraglichen  Ueber- 
schuss  an  Cblorbarium  durch  Zusatz  von  schwefelsaurem  Natron^  so 
wie  auf  einen  fraglichen  Gehalt  au  noch  nicht  vom  Baryt  aufgenom- 
mener Schwefelsäure  durch  Zusatz  von  Ghlorbarium  prüfen,  —  Hat 


*)  Anmerkung.  Grosse  Vorsicht  muss  bei  dieser  Metbodo  auf  dieQuan- 
iilül  der  luzusetcenden  Essigsäure  und  dos  essigsauren  Natron  (oder  Kali)  ver- 
wandt werden,  da  ein  Ueberschuss  derselben  die  Resultate  siörU  Im  Allgemei- 
nen lasst  sich  bemerken,  dass  je  saurer  der  Urin  ist  desto  weniger  Essigsüure 
zugesetzt  werden  muss,  und  desto  mehr  essigsaures  Natron  je  mehr  unorganische 
sauren  er  enthält.  —  Nach  Vwsuchen  von  Hm.  Neubauer  sollen  50  Tropfen 
desorfidnellen  Liquor  Kali  aeetici  su  46  C.  C.  (7rfn  cugesetzt  stets  Mnreiohend  sein.  -* 
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man  in  dieser  Weise  eine  Lösung  von  Cblorbarium  (itrirt,  so  versetzt 
man  100  C  G.  Urin  mit  einigen  Tropfen  Acid.  nilric,  um  den  gleich- 
2eiüg  gebildeten  pbosphorsauren  Baryt  in  Lösung  zu  erhalten,  und 
lilgt  sodann  vermittelst  einer  Bürette  so  lange  Cblorbariurolö^ung  binzu, 
bis  alle  Schwefelsäure  aufgenommen  ist.  —  Man  erfährt  dies  durch 
Prüfung  des  Urins  in  der  oben  angegebenen  Weise.  Man  liest  so« 
dann  an  der  Bürette  die  verbrauchte  Quantität  der  Ghlorbariumlösung 
ab  und  berechnet  danach,  wie  viel  Schwefelsäure  in  100  C.  C.  und 
^e  viel  in  der  gesammten  zu  untersuchenden  Urinmenge  enthalten 
isL  — Zur  Controlirung  des  erhaltenen  Resultates  werde  der  Versuch 
einige  Male  mederholL  — 

Es  folgt  sodann  die  Bestimmung  des  Chlors  und  des  Harnstoffs 
nach  einer  von  Liebig  angegebenen  Methode.  Dieselbe  besteht  darin, 
dass  man  eine  bestimmte  Quantität  Urin ,  etwa  50  C.  C. ,  mit  einer 
durchaus  gleichen  Quantität  einer  Mischung  von  kaustischem  und  sal- 
petersaurem Baryt  (2/3:  Vs)  vermischt.  Es  werden  dadurch  sämmt- 
liche  schwefelsaure  und  phosphorsaure  Salze  gefällt.  Danach  wird 
die  Mischung  filtrirt,  und  ein  klares  alkalisch  reagirendes  Fillrat,  von 
dem  also  2  CG.  1=.  1  C.  C.  Urin  enthalten,  dargestellt.  —  Zur  Be* 
Stimmung  des  Chlors  wird  nun  zunächst  eine  Quantität  desselben 
mit  der  Pipette  abgenommen  (circa  40  C.  C),  dieselbe  mit  Salpeter- 
säure  genau  neutralisirt,  und  sodann  mittelst  der  Bürette  eine  titrirte 
Lösung  von  salpetersaurem  Quecksilberoxyd  zugesetzt.  —  So  lange 
noch  Chlor  vorhanden  ist,  bildet  sich  kein  bleibender  Niederschlag, 
sondern  in  Lösung  erhaltener  Sublimat;  sobald  das  erstere  jedoch 
erschöpft  ist,  tritt  sofort  eine  bleibende  Trübung  ein.  Man  liest  an 
der  Bürette  ab,  wie  viel  Salpeters.  Quecksilberoxyd  bis  zur  Erreichung 
dieses  Punktes  zugesetzt  wurde  und  berechnet  danach  die  Menge  des 
im  Urin  enthaltenen  Chlors. —  Zur  Bestimmung  des  Harn  Stoffs  wird 
sodann  eine  andre  Portion  des  obigen  Filtrals  mit  der  Pipette  abge- 
nommen. Dieselbe  wird  nicht  neutralisirt,  vielmehr  sogleich  mit  der 
Salpeters.  Quecksilberoxydiösung  versetzL  Es  entsteht  durch  die  Ver- 
bindung des  Harnstoffs  mit  letzterer  ein  Niederschlag  und  zwar  ist  die 
Verbindung  so  fest,  dass,  so  lange  nicht  Quecksilber  in  Uebcrschuss 
zugesetzt  ist,  die  Gegen wai*t  desselben  durch  Beagentien  nicht  nach« 
gewiesen  werden  kann.  —  Sobald  jedoch  der  Harnstoff  erschöpft  ist, 
kann  durch  Zusatz  von  kohlensaurem  Natron  zu  einer  kleinen  Portion 
der  Flüssigkeit  die  Gegenwart  des  überschüssigen  Quecksilbers  durch 
Entstehung  eines  orangefarbenen  Niederschlages  nachgewiesen  werden. 
—  Den  Punkt  der  gänzlichen  Erschöpfung  des  Harnstoffs  sucht  man 
durch  oftmaliges  Probiren,  ob  die  Reaction  mit  kohlens.  Natron  schon 
erfolgt,  zu  ermitteln.  Um  die  Lösung  des  Salpeters.  Quecksilberoxyds 
zu  titnren,  bereitet  man  eine  bestimmte  Lösung  von  chemisch  reinem, 
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wasserfreien  Chlornalrium  und  versetzt  dieselbe  mit  HarDstofflOsuiig, 
und  andrerseits  eine  bestimmte  Harnstofflösung,  die  man  mit  einar 
Lösung  von  schwerelsaurcm  Natron  versetzt.  —  Die  von  Liebig  und 
Vogel  angewandte  salpetersaure  Quecksilberoxydlösung  war  der  Art 
bereitet,  dass  1  C.  G.  derselben  =  0,010  Gramm  Chlor  und  eben  so 
viel  Harnstoff*  entsprach.  —  Diese  Harnstoffbestimmung  bedarf  jedodi 
noch  sehr  vielfacher  Prüfung;  namentlich  ist  zu  ermitteln ,  wie  viel 
Salpeters.  Quecksilberoxyd  bei  ihr  von  dem  Chlornatrium  des  Urins 
zerlegt  wird.  Wir  theilen  sie  desshalb  nur  ganz  andeutungsweise  hiH 
und  müssen  uns  weitere  Bestimmungen  für  später  vorbehalten. 

In  Betreff  der  noch  übrigen  Untersuchungen  sind  bis  dahin  keine 
genaue,  den  vorstehenden  an  Einfachheit  gleich  kommende  Analysen 
aufgefunden.  Wir  müssen  uns  daher  vorläuGg  an  die  bisher  gebrSüchr 
liehen  Methoden  halten. 

Die  Harnsäure  zu  bestimmen,  so  werden  also  ein  fUr  allemd 
100  Gramm  Urin  =  100  C.  C.  mit  10  Gramm  Salzsäure  versetzt^  die 
Mischung  umgerührt  und  in  einem  Becherglase  24 — 36  Stunden  stellen 
gelassen.  Es  scheidet  sich  die  Harnsäure  dann  in  Crystallen  aus. 
Darauf  wird  filtrirt:  die  Crystalle  aus  dem  Becherglase  werden  vor- 
sichtig ausgespült  und  auf  das  Filtrum  gebracht.  —  Mit  der  Sprits- 
flasche  treibt  man  die  Crystalle  in  die  Spitze  des  Filtrums,  faltet  da»* 
selbe  zu  und  trocknet  es  in  einer  Porzellanschale  im  Wasserbade.— 
Ist  es  trocken,  so  bringt  man  die  Harnsäure  .vorsichtig  auf  ein  Uhr 
gläscheu  und  wiegt.  —  In  Betreff  der  Fehlerquellen  bei  dieser  Unle^ 
suchung,  so  fügen  wir  hinzu,  wasDr. Bö oker  darüber  in  Bernhardi'i 
Zeitschrift  sagt:  „Die  Harnsäure  enthält  zunächst  noch  Farbstoffl  Dai 
„Gewicht  desselben  ist  aber  (nach  der  Untersuchung  von  Heintz)  sehi 
„unbedeutend.  Zweitens  bleibt  bei  dem  Abnehmen  der  Hnrnsäarc 
„vom  Filter  immer  etwas  am  Papier  hängen.  Auch  diese  Menge  isl 
,Jedoch  immer  so  geringe,  dass  sie  nicht  in  Betracht  kommt.  —  Ma« 
„hat,  um  den  Fehler  zu  vermeiden,  die  Harnsäure  auf  einem  getroek- 
„neten  Filtrum  gesammelt  und  gewogen,  allein  das  Filtrirpapier  ziebl 
„immer  sehr  viel  mehr  Wasser  an,  als  der  Gewichtsverlust  in  obigai 
„Weise  beträgt.  Die  Fehlergränze  beläuft  sich  bis  auf  3 — 4  p.  c.  d.  b 
„100  Grammen  von  demselben  Harn  geben  0,045  —  0,049  Gramn 
„Harnsäure."  — 

In  Betreff"  der  Bestimmung  des  Kali  und  Ammoniak  im  Harn 
so  halten  wir  uns  auch  darin  an  die  1.  c.  befindliche  BeschreibuDf 
Dr.  Böcker's;  sie  entspricht  ganz  der  von  Gorup-Besanez  (Zoo- 
chemische Analyse  pag.  283).  —  Zunächst  wollen  wir  des  vielfacbec 
verneinenden  Behauptungen  gegenüber  gelieferten  Beweises  von  B?(- 
cker  gedenken,  dass  Ammoniaksalze  überhaupt  allerdings  im  frisct 
gelassenen  Urin  vorkommen.    „Ich  nahm",  heisst  es  Band  V.  Heft  I 
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pag.  75  der  Bernhardi 'sehen  Zeitschrift,  „(in '4  Versuchen)  jedes  Mal 
„20 — 40 Gramm  Harn,  der  eben  aus  der  Blase  kam,  vollkommen 
„normal  aussah  und  sauer  reagirte,  säuerte  ihn  mit  20 — 40  Tropfen 
„reiner  Salzsäure  an,  fdllte  mit  Platinchlorid,  und  fügte,  wie  bekannt, 
„Alcohol  absol.  und  Aelher  hinzu.  Nach  24stUndigem  Stehen  in  einem 
lybedeeklen  Becherglase  wurde  filtrirt,  mit  Alkohol  oft  ausgewaschen, 
,idie  Kryslalle  gesammelt,  in  ein  Kölbchen  mit  langem  Halse  geschüttet 
„und  mit  reinem  kaust.  Kali  überschüttet.  In  die  Oeffnung  des  Rölb- 
„chens  wurde  ein  Kork  gesteckt,  durch  welchen  eine  gebogene  Glas- 
„röhre  ging,  welche  in  einem  Bechergläschen,  das  mit  absolutem  Al- 
„eohol  und  20  Tropfen  Salzsäure  gefüllt  war,  bis  nahe  auf  den  Boden 
„reichte.  Nun  wurden  die  Kalilauge  und  die  gelben  Crystalle  gelinde 
„erwärmt.  Ein  mit  Essigsäure  oder  Salzsäure  befeuchteter,  über  das 
„freie  herausgenommene  Ende  des  Glasrohrs  gehaltener  Glasstab,  wies 
„Ammoniak  nach.  Die  Erwärmung  des  Kölbchens  wurde  so  lange 
„forlgesetzt,  bis  ein  vor  die  abgespülte  Glasröhre  gehaltener,  mit  Es- 
„sig-  oder  Salzsäure  befeuchteter  Glasstab  keine  Salmiakdümpfo  mehr 
„zeigte.  —  Darauf  fügte  ich  zu  dem,  mit  Salmiak  geschwängerten  AU 
„cobol  einige  Tropfen  Salzsäure  und  etwa  30  Tropfen  concentrirter 
„Platinchloridlösung.  Es  entstand  ein  reichlicher  Niederschlag  von 
„AmmoQiumplatinchiorid.  Dieses  wurde  geglüht,  bis  reines  Platin  zu- 
„rttckblieb,  die  Filterasche  abgezogen.  In  1000  Tbeiien  Harns  waren 
„0,600  Platin  =  0,1096  Ammonium  enthalten  .  .'<  Ich  glaube,  die  Be- 
hauptung Böcker's  bestätigen  zu  können  und  möchte  auf  die  Berück- 
sichtigung der  Frage  und  die  quantitative  Bestimmung  des  Ammoniaks 
insonderheit  bei  Typhus,  Intermittens,  exantbematischen  Krankheits- 
Processen,  Resorptionsstadien  exsudativer  Processe  und  Suppurationen 
die  Aufmerksamkeit  lenken. 

I>ie  quantitative  Bestimmung  des  Kali  und  Ammoniak  selbst  ge- 
schieht nun  folgendermaasscn :  „Hat  man  aus  circa  20 — 30  Grammen 
„Harns  durch  Zusatz  von  20  Tropfen  Salzsäure,  Platinchlorid,  absolu- 
„tem  Alcohol  und  Aether  das  Kali  und  Ammoniak  niedergeschlagen, 
„den  Niederschlag  24  Stunden  lang  ruhig  stehen,  sich  senken  lassen 
„und  mit  Alkohol  gut  ausgewaschen,  so  wickelt  man  ihn  im  Filtruui 
„ein  und  glüht  ihn  in  einem  gewogenen,  gut  zugedeckten  Tiegel  mit 
„dem  Filtrum  so  lange  bei  Rothglühhitze,  bis  keine  weissen  Dämpfe 
„mehr  entweichen.  Dieser  Zeitpunkt  ist  eingetreten,  wenn  die  Kohle 
„bald  gänzlich  verbrannt  ist.  Verkleinert  man  die  Flammen  nämlich, 
„80  dass  der  Tiegel  aufhört  zu  glühen,  so  darf  man  keine  grössern 
„Koblenlheilchen  des  Filtrums  mehr  bemerken;  aber  der  Rückstand 
„im  Tiegel  sieht  schwarz  aus,  und  löst  sich  ohne  Schwierigkeit  vom 
„Tiegel  ab»  Durch  die  Binwicklung  des  Niederschlags  von  Kalium- 
,und  Ammonium  •  Platinchlorid  erreicht  man  einen   doppelten  Zweck, 
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„es  wird  nämlich  dadurch  i.  das  Aoschweissen  des  Piaüo's  an  deo 
y,Tiegel  verhioderl  und  2.  die  Zersetzung  des  sonst  schwer  zerlegbaren 
,,Kalium-Platinch]orid$  durch  die  DesUilationsproducte  des  Papiers  be- 
„fördert.  —  Durch  das  Glühen  wird  das  Ammonium-Platinchlorid  zer- 
,,legt  in  Platin,  Chlor  und  Chlorammonium,  welche  letzlere  Beide  ent- 
„weichen;  das  Kaliumplatinchlorid  in  Platin,  Chlor  und  Cblorkalium, 
„von  denen  nur  das  Chlor  entweicht —  Das  Chlorkalium  bleibt,  wenn 
„man  wie  oben  beschrieben  verfährt,  seiner  ganzen  Menge  nach  im 
„Tiegel  zurück.  — 

„Den  eingeäscherten  Bückstand  im  Tiegel,  der  1.  aus  Platin,  wei» 
„ches  dem  Ammonium,  2.  aus  Platin,  welches  dem  Kali  entspricht, 
„3.  aus  Chlorkalium  und  4.  aus  einigen  durch  Alcohol  und  Aelher 
„gefällten,  phosphorsauren  Erdsalzen,  und  5.  aus  Filterkohle  besteht, 
„bringt  man  auf  ein  Filtrum,  zieht  ihn  mit  verdünnter,  erwärmter 
„Salzsäure  aus,  filtrirt  die  Lt5sung  in  ein  unlergestellles  fiecherglas  und 
„wäscht  das  Ungelöste  mit  Wasser  ab.  Es  genügt,  wenn  man  30 
„Tropfen  reiner  Salzsäure,  mit  destillirlem  Wasser  vermischt,  anwen- 
„det  Das  Filtrum  wird  getrocknet,  in  den  Tiegel  zurückgebracht, 
„verbrannt  bis  kein  Gewichtsverlust  mehr  stattfindet,  d.  h.  bis  alle 
„Kohle  verschwunden  ist,  und  gewogen.  Von  dem  erhaltenen  Gewichte 
„zieht  man  das  Gewicht  der  Asche  beider  angewandter  Filtra  ab.  — 
„Man  erhält  so  die  Menge  Platin,  welche  der  Summe  des  Kali  und 
„Ammoniak  entspricht. 

„Um  nun  die  Menge  des  Kali  zu  bestimmen,  bringt  man  die  FlUs- 
„sigkeit,  welche  von  dem  geglühten  Platin-Niederschlag  abfiltrirt  ist, 
;,durch  Abdampfen  im  Sand^  oder  Wasserbade  auf  ein  geringes  Vo- 
„lumen,  etwa  auf  1—2  Theeldffei  voll,  fällt  mit  etwa  30  Tropfen  con*- 
.  „centr.  Plalinchlorid- Lösung  und  absol.  Alkohol  (auf  1  Volum  der 
„Flüssigkeit  nimmt  man  3  Volumina  Alkohol  und  I  Volum  Aelher}, 
„filtrirt  nach  24  Stunden,  wäscht  mit  Alkohol,  glüht  den  Niederschlag, 
„verbrennt  die  Kohle  und  zieht  das,  noch  mit  Salzen  verunreinigte 
„Platin  mit  Salzsäure  haltigem  Wasser  aus,  glüht  von  Neuem  und 
„wägt.  Man  erhält  so  nach  Abzug  der  Filterasche  die  Menge  IHatin, 
„die  dem  Kali  entspricht.  Die  Differenz  dieser  Plalinmenge  und  der 
„zuerst  gefundenen  entspricht  der  Menge  des  Ammoniums. 
„Berechnung,    a)  Zusammensetzung  des  Amroonium-Platiachlorids : 

NH4  ==      8,08 

Pt     =,     44,24 

3  Cl      «     47,66 

100,00 

jjHfi  4I|24  Platin  mit  8,08  Ammonium  verbunden  sind,  so  entsprachen 
„1000  Theile  Platin  182,64  Ammonium.     Will  man  aus  der,  dem  Am- 


N 

= 

6,28 

H4 

= 

1,79 

CI3 

SS 

47,69 

Pt 

==■ 

44,24 
100,00 

3» 

^^oniam  eDlsprecbendeo  Menge  Platin  das  Ammonium  berechnen,  so 
y,musa  mall  die  dem  Ammonium  entsprechende  Menge  Platin  (auf 
,,1000  Theile  berechnet)  mit  0,18264  multipliciren ;  das  Produet  ist» 
yyAmmooiam.  Aus  dem  erhaltenen  Ammonium  berechnet  man  die 
,,Menge  des  Salmia1(  im  Harn,  und  zwar  mulliplicirt  man  die  gefun« 
„deoe  Menge  Ammonium  mit  1,968.  Dadurch  bekommt  man  die 
„Menge  des  Chlors,  welche  sich  mit  dem  Ammonium  verbindet.  Man 
„addirl  die  Meiige  des  Ammoniums  %n  der  entsprechenden  Mengia 
^yChlors,  die  Summe  ist  »  Salmiak. 

Chlorammonium  :^     €l    =    66,31 

NH4=    33,69 
100,00 
b)   Zusammensetzung  des  Kaliumplatinchlorids: 

K     =     16,02 

Pt    =     40,42 

3C1    =     43,56 

100,00 

Zusammensetzung  des  Kali: 

K  =    83,02 

O  =     16,98 

100,00 
„Um  hieraus  die  dem  Platin  entsprechende  Menge  Kali  zu  berechnen, 
„setzt  man  folgende  Proportionen  an: 

40,42     :     16,02     =     100    :    x. 
X     =     Kalium  in  100  Theilen     =     39,634. 
„Da  83,02  Theile  Kalium  mit  16,98  Sauerstoff  100  Theib  Kali  bilden, 
^  verhält  sich: 

83,02    :     100    =     39,634     :     x     =     47,74. 

47,74  Theile  Kali  entsprechen  also  100  Theilen  Platin. 

„Um  also  aus  der  dem  Kalium  entsprechenden  Menge  Platin  das 

„Kali  zu  berechnen,  muss  man  die  gefundene  Menge  Platin  mit  0,4774 

„multipliciren ;  das  Produet  ist  die  dem  gefundenen  Platin  (in  1000  Theilen 

„berechnet)  entsprechende  Menge  Kali. 

lyMan  steigert  bei  dieser  Analyse,  um  die  Fehlerquellen  so  viel 
„«^1s  möglioh  zu  beschränken,  die  Hitze  am  zweckmässig^ten  bis  zur 
„aofangenden  Wei^^glUbhitze,  und  zwar  so  lange,  bis  alle  Kohle  ver^ 
„flUebtigl  ist.  Hat  man  sich  einige  Uebung  in  der  Analyse  erworben, 
„so  schwankt  die  Feblergränze  zwischen  0,002  —  0,0025  Gramm.  — ^' 
la  der  Bestimmung  der  phosphorsauren  Erden  (phosphorsaurer 
Kalk  und  phosphorsaure  Magnesia)  folgen  wir  ebenfalls  der  Darstellung 
Bock  er 's.  Sie  jst  leicht  auszufi^hron,  sehr  scharf,  und  schwerlich  wird 
iiQb  eia  «oderer  Weg  finden  lassen,  um  Kalk  und  Magnesia  getrennt 
zu  bestimmeB.  —  Eben  diese  Aufgabe  scheint  aber  eine  notbweadige. 
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Beide  variiren  in  ihrem  gegenseitigen  VerbSltniss  in  verschiedenen 
Krankheitsprocessen  so  sehr,  dass  man  nimmer  mit  einer  Angabe  der 
Erdphosphate  in  summa  zufrieden  sein  kann.  Es  lässt  sich  mit  Si- 
cherheit annehmen,  dass  ein  genaues  Studium  jenes  Verhältnisses  zu 
wichtigen  Aufschlüssen  Über  die  Modificationen  des  Stoffwechsels  in 
diesen  und  jenen  Krankheitszuständen  führen  wird.  Beispielsweise 
erwähne  ich  nur,  dass  ich  bei  mehrfachen  und  täglich  angestellten 
quantitativen  Bestimmungen  des  Kalks  und  der  Magnesia  in  Fällen  von 
Intermittens  die  Quantität  der  Erdphosphate  in  summa  während  der 
Dauer  der  Anfälle  abnehmen,  dabei  aber  die  Magnesia  mehrmals  total 
oder  bis  auf  eine  Spur  verschwinden  sah,  während  der  Kalk  nur 
selten  unter  das  normale  Mittel  trat.  — 

Die  Bestimmung  selbst  ist  folgende  (nach  Heintz):  „Man  macht 
„den  Harn,  etwa  100 — 150  Grammen,  mit  Ammoniak  schwach  am- 
„moniakalisch  und  sogleich  mit  Essigsäure  wieder  schwach  sauer.  Es 
„muss  sich  alles,  was  durch  Ammoniak  gefällt  war,  lösen,  nur  wird 
„sich  in  den  meisten  Fällen  Harnsäure  absetzen,  die  man  nicht  abzu- 
„filtriren  braucht.  Man  setzt  dann  oxalsaures  Kali  hinzu,  worauf  der 
„Kalk  als  oxalsaurer  Kalk  gefällt  wird;  man  filtrirt  nach  24  Stunden, 
„verbrennt  den  Kalk  mit  dem  Filtrum,  bis  alle  Kohle  verschwunden 
„ist,  befeuchtet  die  geglühte  Masse  mit  concentrirter  Schwefelsäure 
„bei  möglichst  bedecktem  Tiegel  sehr  vorsichtig,  wandelt  dadurch  in 
„schwefelsauren  Kalk  um,  glüht  und  wägt.  —  Die  von  dem  Oxalsäuren 
„Kalk  abfiltrirte  Flüssigkeit  fällt  man  mit  Ammoniak.  Alle  Talkerde 
„fällt  als  phosphorsaure  Ammoniak-Talkerde  nieder.  Sie  wird  auf  dem 
„Filtrum  mit  Ammoniak  enthaltendem  Wasser  gewaschen   und  durch 

„Glühen  in  pbosphorsaure  Talkerde  umgewandelt  (P  Mg^  —  Man  er^ 
„fährt  aus  der  Menge  derselben  die  Menge  der  im  Harn  enthaltenen 
„Talkerde.  —  Zusammensetzung  der  phosphorsauren  Talkerde: 

PO5     =     6336 

2MgO    =     36,64 

100,00 

„Um  aus  diesen  Daten  die  Menge  der  aus  dem  Harn  fällbaren 
„Phosphate  zu  berechnen,  muss  man  davon  ausgehen,  dass  2  Atome 
7,Talkerde,  wenn  diese  Erde  aus  dem  Harn  durch  Ammoniak  gefftWi 
„wird,  ein  Atom  Phosphorsäure  binden,  dass  aber  der  so  gefllllte  Kalk 
„auf  3  Atome  Phosphorsäure  8  —  9  Atome  Kalkerdo  enthält.  - —  Da 
„die  Zusammensetzung  des  letztern  schwankt,  so  thu(  man  wohl  am 
„besten,  die  Zusammensetzung  des  phosphorsauren  Kalkes  der  Formel 
„POsSCaO  gemäss  anzunehmen  und  darnach  seine  Menge  zu  berecb* 
„nen;  nach  Heintz  Untersuchungen  besteht  der  phosphorsaure  Kalk 
„in  den  Knochen  aus  3  Atomen  Kalkerde  und  einem  Atom  Phosphorsäure. 
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„Demnach  Ist  die  Proportion  anzusetzen:  die  gefundene  Menge 
^schwefelsauren  Kalkes  (SCa)  :  x  =  3mal  das  Atomgewicht  des 
y^cbwefelsauren  Kalkes  :  Atomgewichte  der  phosphorsauren  Kalkerde. 
^Die  so  gefundene  Zahl  zu  der  Menge  der  gefundenen  phosphorsauren 
^Talkerde  hinzugefügt,  giebt  die  Menge  der  Erdphosphate, 
a     s=     schwefelsaurer  Kalk 

X    =     die  zu  suchende  Menge  phosphorsauren  Kalkes.     Es  verhält 
sidi  dann     a     :    x     =    2SS0    :     1950. 


\  Phosphor 

= 

400 

Sauerstoff 

= 

500 
900 

Calcium 

s= 

250 

Sauerstoff 

SS 

100 

350 
3 

•  ■ 

1050, 

also 

1950 

=    lPCa3. 

SO3 

s: 

500 

CaO 

350 

850 
3 

2550 

^ 

(SO3  CaO)  3  •). 

So  weit  vorläufig  die  chemischen  Untersuchungen  des  Urins.  — 
Es  bietet  sich  damit  bereits  eine  so  bedeutende  Menge  von  Aufgaben 
dar,  dass  wir  uns  eine  weitere  Ausdehnung  der  Untersuchungen  und 
eine  Empfehlung  von  Methoden  fitr  dieselben  fUr  später  vorbehalten 
kttnnen.  Die  Frage  nach  den  Verhältnissen  der  Hippursäure  und  Milch- 
säure, nach  den  Farbstoffen,  nach  dem  Oystin,  dem  Kroatin  u.  s.  w. 
des  Urins  gehören  dabin. 

Dagegen  werde  von  vorn  herein  die  microscopische  Untersuchung 
etwaiger  Urinsedimente  niemals  unterlassen.     Man   lasse  zu  diesem 

*)   y^nmerkung.    Bei  der  Um^aDdlung  des  Oxalsäuren  Kalkes,  resp.  des 

„durdi  Glühen  entstandenen  kohlensauren  Kalkes  in  schwefelsauren  muss  sorg- 

„(klügst  das  Spritzen  vermieden  werden,  welches  durch  die  ausgetriebene  Koh- 

„lensHure  staltfinden  muss.    Zu  dem  Ende    setzt  man  den  Tiegel  schräg,   deckt 

„den  Deckel  auf,  so  dass  nur  eine  schmale  Oeffnung  bleibt  und  tropft  dadurch 

tJbei  sehr  gelindem  Feuer  die  Schwefelsäure  ein.    Nachdem  man  genug  Schwefel- 

„säure  zugesetzt  hat,  glüht  man  bei  sorgfältig  geschlossenem  Tiegel,   bis  keine 

,,Dämpfe  mehr  entweichen."  —  **) 

**)  Anmerkung.  Um  zu  bestimmen  ob  der  Urin  eine  normale  Quantität, 
oder  mehr,  oder  viel  mehr,  oder  sehr  viel  mehr  Erdphosphaie  enthäU,  koche 
man  den  Urin  in  einem  Reagensgläschen,   versetze  ihn  mit  einer  Lösung  von 

kohlens.  Natron  (^  auf  ^vjjj)   und  prüfe   die  entstehende  Trübung.    Bei  niqht 

vermehrtem  Gehalt  an  Erdphosphaten  entsteht  keine,  bei  leicht  vermehrtem  eine 
ichwache,  bei  starte  vermehrtem  eine  starke  Trübung  und  bei  einer  sehrbedeu^ 
teod  vermehrten  QuanUtäi  von  Brdphosphaten  sofort  eine  starke  Fällung  dersel- 
ben. —  Diese  Methode  ist  für  die  Praus  immerhin  zu  empfehlen.  — 
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Zwecke  eine  Quantität  des  Urins  in  einem  Probirgläacheo  längere  ZeiW 
(6 — 24  —  36  Stunden)  stehen  und  untersuche  während  diflierZeii  das 
Sediment.  Hamsäure-Grystalle,  Cystin,  harnsaures  Natron,  kohlensaurer, 
phosphorsaurer  und  oxalsaurer  Kalk,  phosphorsaure  Ammoniak-Magnesia, 
Schleim,  Eiter,  Blut,  etwaige  Fibringerinnsel,  Fett  u.  s«  w.  werden  be- 
rücksichtigt, und  demjenigen,  dem  die  microscoptschen  Formen  dieser 
Crystalle  und  Übrigen  microscopischen  Urinbestandtheile  nicht  geläufig 
sind,  empfehlen  wir  zur  Einsicht  den  jüngst  erschienenen  „Atlas  zar 
physiologischen  Chemie  von  Dr.  Funke  in  Leipzig.'^  —  In  Betreff  ei- 
nes dieser  Bestandlheile,  des  Oxalsäuren  Kalkes^  ist  es  von  grüsster 
Wichtigkeit,  nicht  nur  sein  Vorhandensein  überhaupt,  sondern  audi 
seine  Quantität  zu  kennen.  Dieselbe  jedoch  chemisch  zu  bestimmen, 
ist  bei  der  verhältnissmässig  stets  sehr  geringen  Quantität  des  Salzes 
mit  so  grossen  Schwierigkeiten  verbunden,  dass  wir  vorläuGg  von  der 
Angabe  einer  Methode  dafür  abstehen;  die  approximative  Schätzung 
der  in  einem  einzelnen  Tropfen  des  Sedimentes  mit  dem  Microscop 
auffindbaren  Crystali-Menge  mag  für's  Erste  praktischen  Zwecken  ge- 
nügen. Es  handelt  sich  um  die  Frage  ob  gar  kein,  wenig,  viel  oder 
sehr  viel  oxalsaurer  Kalk  vorhanden  ist,  und  diese  Frage  lässt  sich 
durch  die  microscopische  Beobachtung  mehrer  einzelner  Tropfen  des- 
selben Urins,  und  zwar  des  Sedimentes,  welches  sich  in  dem  Probir- 
gläschen  bald  rascher,  bald  langsamer  bildet,  lösen. —  Kommt  dage- 
gegen  freie,  oder  wenigstens  nicht  an  Kalk  gebundene  Oxalsäure  im 
Urin  vor,  so  wird  man  dieselbe  nach  Böcke r's  Angabe  (I.  c.  p.  57) 
bestimmen  können. 

„Man  nimmt  zu  diesem  Zwecke  100  Gramm  filtfirten  Harns,  seilt 
„saure  essigsaure  Kalkiösung  in  Ueberschuss  zu,  und  lässt  sie24SioiH 
„den  und  oft  länger  stehen.  Es  bildet  sich  ein  weisser  oder  weiss- 
„gelber,  feinpulvriger,  sich  langsam  zu  Boden  setzender  Niederschlag 
„von  Oxalsäuren  Kalkcrystallen.  Man  filtrirt,  trocknet  und  glüht.  — 
„Es  bildet  sich  kohlensaurer  Kalk,  und  wenn  man  sehr  stark  glüht, 
„auch  Aetzkalk,  dem  man  einige  Tropfen  (2—4)  reiner  Schwefelsäure 
„zufügt,  nachdem  der  Tiegel  erkaltet  ist.  Nun  bedeckt  man  den  Pla- 
„tintiegel  zu  etwa  ^U  oait  dem  Deckel,  dampft  mit  der  einfachen  Spt- 
„rituslampe  langsam  ab,  und  ist  der  entstandene  schwefelsaure  Kalk 
„getrocknet,  so  glüht  man  etwas,  lässt  erkalten  und  wägt.^  —  Das 
Gewicht  des  gefundenen  schwefelsauren  Kalkes  multiplicirt  man  aus 
den  von  Bock  er  (1.  c.)  angeführten  Gründen  mit  0,53  und  hat  damit 
die  Quantität  der  freien  Oxalsäure  gefunden.  — 

Endlich  werde  noch  eine  Untersuchung  angestellt,  aus  deren  Re- 
sultaten sich  ndit  der  Zeit  picht  unwichtige  ScI^IUsse  ziehen  lassen 
werden.  -^  fls  be trißl  dieselbe  die  in  dßm  eatl^rteo  Urin  vor  sich 
gehenden  physikaiisch^chemischen  Veränderungen.  —  Man  stelle  also 


eine  QuantiUli  des  sü  rUnterBuehenden  Urins  in  einen  bestimmt  iem- 
peririeii  Heum  und  beobachte  dieselbe  iäglioh  in  Bezug  auf  die  pby- 
stkalische  Beschaffenheit,  Sediment-  und  Piltbildung,  Reaction,  Gährung 
u.  8.  w.;  Veränderungen,  die  bei  verschiedenen  Urinen  in  so  ver- 
schiedener und  doch  wieder  so  bestimmter  Weise  auftreten,  dass  sich 
bestimmte  GrUnde  dafUr  auffinden  lassen  müssen.  — 

Der  chemischen  und  microscopischen  Untersuchung  des  Urins 
folgt  die  des  Blutes,  der  Lungenexhalate,  der  Schweisse,  des  Speichels, 
der  Faeces.  —  Methoden  für  diese  Untersuchungen  sind  bis  dahin 
noch  nicht  festgestellt;  wir  behalten  es  uns  vor,  später  darauf  aus^ 
fUhrlicher  zurückzukommen.  —  Angaben  jedoch  über  mangelnde, 
starke  oder  schwache  .Schweisssecretion,  über  Geruch  und  Reaction 
desselben.,  so  wie  über  die  Reaction  des  Speichels  (mit  Angabe  der 
Tageszeit),  über  Quantität  und  physikalische  Beschaffenheit  der  Faeces, 
mUssten  schon  jetzt  in  keiner  Beobachtung  fehlen.  — 

Damit  ist  das  Material  für  die  Stellung  der  Diagnose  gesammelt. 
Wo  es  an  bestimmten,  durchaus  hinreichenden  Colleotivnamen  fehlt 
(wie  Cholera,  Typhus,  Intermiltens  u.  s.  w.},  werde  stets  eine  Um- 
schreibung gebraucht,  und  selbst,  wo  es  an  einer  zureichenden  diagno- 
stischen Bezeichnung  nicht  mangelt,  ist  es  erwünscht,  in  der  Diagnose 
in  aller  Kürze  die  Hauptcharaklerzüge  des  Krankheitszustandes  anzu- 
deuten. — 

W^ir  gelangen  zur  Krankheitsbeobachtung.  — 

Ist  es  für  die  Erkenntniss  eines  Krankheitszustandes  nothwendig, 
die  sämmtlidien  subjectiven  und  objoctiven  Symptome  desselben,  mit 
Anstellung  physikalischer  und  chemischer  Untersuchungen,  zu  berück- 
sichtigen,  so  ist  für  die  Einsicht  in  den  Verlauf  dieses  Krankheitszu- 
standes eine  tägliche,  gleich  umsichtige  Prüfung  nicht  minder  erfor- 
derlieh. —  Wir  werden  in  dieser  Weise  erfahren,  mit  welcher  Reihen- 
folge von  Erscheinungen  Krankheitszuslände  spontan  abnehmen  und 
schwinden,  und  das  Studium  der  Abnormitäten  wird  dem  Studium 
des  normalen  Lebens  die  Hand  bieten;  oder  wir  werden  erkennen, 
in  welcher  Weise  dieses  oder  jenes  Heilmittel,  diese  oder  jene  Diät, 
dieses  oder  jenes  weitere  Vorfahren  seinen  Einfluss  auf  den  Ablauf 
jener  Erscheinungen  ausübt  und  ein  sorgfältiges  Studium  dieses  letz- 
tem wird  zu  einer  reichen  Fundgrube  für  unsere  therapeutischen 
Beatrebiuagen  werden.  —  Gehen  wir  von  dem  Gedanken  aus,  dass 
stündlich,  ja  in  jeder  Minute  die  Lebens^Erscheinungen  irgend  welchen 
Veränderungen  unterUegen,  so  ist  ein  Referat  über  die  in  je  24  Stun- 
den auftretenden  Veränderungen  eines  Krankheitszustandes  die  ge- 
ringste Anforderung,  welche  an  eine  genaue  Beobachtung  gemacht 
werden  muss.  In  s.  g.  acuten  Zuständen  muss  insonderheit  minde* 
stens  einmal  in  24  Stunden  über  die  Beobaohtungsresultate  Rechen- 


Schaft  abgelegt  werden.  In  chronischen  Zuständon  werde  wenigstens 
damit  begonnen,  und  erst  nach  der  Erkenntniss  eines  bestimmte9 
AequQibrirens  des  Zustandes  zwischen  gewissen  Grenzen  kann  die 
Forderung  bis  auf  einen  Bericht  von  je  2  zu  3  und  zu  8  Tagen  hin- 
ausgeschoben werden.  —  Jedoch  es  ist  einleuchtend,  dass,  wo  nicht 
mehre  Kräfte  sich  zu  einer  gemeinsamen  Beobachtung  vereinigen,  nn* 
mögüch  alle  Fragen  mit  gleicher  Sorgfalt  bearbeitet  werden  kOnnen. 
Es  muss  da  dem  Beobachter  überlassen  bleiben,  welchen  unter  ihnen 
er  sein  Augenmerk  hauptsächlich  zuwenden,  welche  er  nur  ober- 
flächlicher berühren  will.  Nur  das  Eine  müssen  wir  hervorheben,  dass 
die  Beobachtung,  von  wie  geringer  oder  grosser  Ausdehnung  sie  auch 
ist,  in  demjenigen  wenigstens,  was  sie  giebt,  so  vollständig  als  mög- 
lich sein  muss,  d.  h.  dass  sie  bei  Berücksichtigung  dieser  oder  jener 
Frage  nidit  unterlässt  andre  Fragen  zu  berücksichtigen,  die  zumVer- 
ständniss  der  Ergebnisse  der  erstem  nothwendig  sind.  So  oft -be- 
gegnet man  neuerer  Zeit  den  mühsamsten  Untersuchungen  und  doch 
fehlt  zu  ihrem  Yerständniss  und  für  ihre  Brauchbarkeit  irgend  eine 
unerlässiich  nothwendige  Angabe.  —  So  wird,  um  ein  einfaches  Bet- 
spiel zu  erwähnen,  die  24stündige  Quantität  des  Urins  genau  angege- 
ben und  nicht  bemerkt,  wie  viel  das  Individuum  in  derselben  Zeit 
getrunken  oder  gegessen  hat;  es  wird  das  specifische  Gewicht  des 
Urins  täglich  notirt,  aber  es  fehlt  die  Angabe  der  Quantität  desselben; 
es  wird  das  Ghlomatrium  im  Urine  bestimmt,  aber  nichts  über  den 
grossem  oder  geringem  Genuss  von  Kochsalz  oder  dieser  und  jener 
Nahrungsmittel  hinzugefügt,  u.  s.  w.  u.  s.  w.  —  Wenn  idi  aber  aus 
dgener  Erfahrung  nur  zu  wohl  weiss,  wie  leicht  auch  bei  der  auf- 
merksamsten Beobachtung  diese  oder  jene  Frage  einmal  übersehen 
wird,  wie  dadurch  leicht  ein  mühsames  Tagewerk  zu  einem  vergeb- 
lichen werden  kann,  so  kann  ich  die  Empfehlung,  sich  fUr  jede  ein- 
zelne Beobachtung  ein  Schema  zu  entwerfen,  um  so  weniger  unter- 
lassen, als  ich  das  Yortheilhafte  ihrer  Benutzung  habe  kennen  lernen. 
Ich  verweise  dabei  auf  das  in  meiner  Arbeit  „Unsere  Aufgaben  u.  s.  w.^ 
enthaltene  Schema  für  die  Krankheitsbeobachtung,  in  das  sich  täglich 
die  Beobachtungsresultate  leicht  einreihen  lassen.  —  Ich  habe  micfa 
ferner  bemüht,  in  diesen  Schemen  die  Resultate  der  chemischen  Un- 
tersuchung in  linearer  Darstellung  mitzutheilen  und  glaube,  dass  die 
Uebersichtlichkeit  einer  Beobachtung  durch  nichts  mehr,  als  durdi 
diese  Art  der  Darstellung  gefördert  wird.  —  Was  man  in  eiligen 
Manuscripten  nach  langem  Suchen  nur  schwer  findet,  wird  in  dieser 
Weise  mit  einem  Blicke  klar ;  man  hat  im  engsten  Sinne  des  Wortes 
ein  Bild  des  Krankheitsverlaufes  vor  sich  und  der  Resultimng  der 
Beobachtung  damit  in  bester  Weise  vorgearbeitet.  -^  Schwerlich  wird 
es  sich  erreichen  lassen,  dergleichen  Darstellungen  in  grösserer  Menge 


dem  Arohiv  beizufdgen;  der  Kostenaufvrand  fUr  dieselben  würde  ein 
zu  bedeutadder  sein.  —  Für  die  eigene  Instruction  des  Beobachters, 
und  namentlich  für  Kliniken  möchte  der  Gebrauch  jener  Art  und 
Weise  der  Krankheits-Berichtsführung  jedoch  nicht  eindringlich  genug 
empfohlen  werden  können.  Oder  hat  eine  Sammlung  derartiger  Bil- 
der,  die  uns  einen  Theil  des  innem  Getriebes  erschliessen,  weniger 
Interesse  und  Werth,  als  die  pathologisch-anatomischen  Abbildungen, 
die  uns  in  den  kostbarsten  Werken  vor  die  Augen  geführt  werden? 
Können  wir  nicht  auch  hier  durch  die  Suine  dem  Verstände  einen 
festen  Anhaltspunkt,  eine  Skizze  darbieten,  um  den  und  in  die  hinein 
er  seine  Gedanken  fügt?  Wir  zählen  Uiglich  den  Puls,  wir  zählen 
die  Inspirationen,  wir  bestimmen  die  Quantität  des  Urins,  des  speci- 
fischen  Gewichts,  des  Harnstoffs,  der  Harnsäure,  der  Schwefelsäure 
u.  s.  w.;  wir  erbalten  damit  eine  Menge  von  Zahlen;  aber  die  Menge 
derselben  wird  zuletzt  so  gross,  dass  ohne  eine  abermalige  Zusammen- 
stellung doch  keine  Resultirung  möglich  ist,  Erspare  man  sich  also 
von  vom  herein  eine  doppelte  Mühe  und  ich  glaube  nicht,  dass  es 
einen  leichtem  Weg  dazu  giebt,  als  den  bezeichneten.  —  Wir  haben 
nichts  Weiteres  über  die  Krankheitsbeobachtung  selbst  hinzuzufügen. 
Halten  wir  es  fest,  dass  wir  auch  hier  einen  Schritt  vorwärts  thun 
wollen,  dass  wir  neben  den  an  der  Oberfläche  liegenden  Erscheinun- 
gen, die  tiefer  ruhenden  und  nur  durch  chemische  Untersuchungen 
zu  ermittelnden  Veränderungen  erforschen  wollen,  so  ist,  nach  der 
obigen  Angabe  der  Untersuchungsmethodik,  unsere  Aufgabe  damit  im 
Allgemeinen  bezeidinet,  und  dem  Einzelnen  muss  es  überlassen  blei- 
ben, was  er  von  diesen  Aufgaben  erfüllen  kann  und  will  —  Keine 
der  in  dieser  Weise  durchgeführten  Beobachtungen  wird  aber  baar 
sein  an  therapeutischen  Resultaten;  keine  die  wissenschaftliche  For- 
schung nicht  in  irgend  welcher  Weise  bereichem.  Ein  solcher  Lohn 
ist  gewiss,  und  desshalb  die  Arbeit  leicht  — 

Es  bleibt  uns  zum  Schluss  die  Besprechung  der  Leichenun- 
tersuchung übrig. —  Handelte  es  sich  nur  darum,  dieselbe  in  der 
Weise  fortzusetzen,  in  welcher  sie  in  so  massenhafter  und  umfassen- 
der Weise  in  dem  letzten  Jahrzehend  betrieben  ist,  so  würde  ich  fast 
meinen,  wir  könnten  ihrer  —  ausser  um  dem  eigenen  Gewissen  zu 
genügen  —  bald  entbehren.  Es  steht,  wie  mit  der  physikalischen 
Untersuchung,  so  mit  der  bisherigen  pathologisch  -  anatomischen.  — 
Beide  haben  einen  gewissen  Höhepunkt  der  Entwicklung  erreicht;  — 
sie  sind  nach  gewisser  Richtung  hin  mehr  oder  weniger  erschöpft. 
—  Aber  fragen  wir,  was  sie  auf  diesem  Höhepunkte  der  praktischen 
Medizin,  was  sie  —  und  darauf  kommen  wir  immer  zurück  —  na- 
mentlich der  Therapie,  der  Erkenntniss  des  Wesens  des  Krankheits- 
processes  geleistet  haben,  so  müssen  wir  bekennen,  dass  es  viel,  dass 
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es  aber  auch  wenig  ist.  —  Wir  können,  um  unsem  Beobachtungen 
Vollständigkeit  zu  verleihen,  nicht  im  Geringsten  von  den  Forderungen 
abgehen,  die  bisher  von  Seiten  der  pathologischen  Anatomie,  wie 
Seitens  der  physikalischen  Untersuchung  gestellt  sind;  vernachlässigteii 
wir  sie ,  so  würde  alsbald  auch  eine  bedauerliche  Einseitigkeit  den 
Charakter  unserer  Bestrebungen  bilden.  Aber  es  stellt  sich  uns  gleich- 
zeitig die  Aufgabe,  die  physikahsche  Untersuchung,  wie  die  pathologisch- 
anatomische  Forschung  über  jenen  erreichten  Höhepunkt  der  Entwick- 
lung hinauszufuhren  und  zu  versuchen,  was  sich  von  hier  aus  für 
die  tiefere  Erkenntniss  des  Wesens  des  Krankheitsprocesses  gewinnen 
Ulsst.  Die  einzelne  Gewichts-  und  Dimensionsbestimmung  der  Ldber, 
der  Milz  u.  s.  w.  ist  vorerst  vielleicht  ohne  besonderes  Interesse,  ohne 
besondern  Werth  für  therapeutische  Sehlussfolgerungen;  dennoch  ist 
sie  fUr  die  Epikrise  vorliegender  Krankheitszustände  ein  nothwendiges 
Desiderat  und  eine  grössere  Reihe  von  Beobachtungen  wird  zu  sicher 
verwendbaren  Resultaten  fuhren.  —  Reihen  wir  ferner  der  physika- 
lischen Untersuchung,  der  Gewichtsbestimmung  u.  s.  w.  des  einzelnen 
Organs  Untersuchungen  seiner  chemischen  Zusammensetzung,  seines 
inficroscopiscfaen  Verhaltens  an.  Fragen  wir  also  nach  einem  etwaigen 
Zacker-  oder  Fettgehalte  des  einzelnen  Organs;  nadi  der  Menge  der 
in  einem  gewogenen  Stück  Muskel  enthaltenen  organischen  und  un- 
organischen Bestandtheile ,  nach  dem  Gehalte  eines  Stück  Knochens 
von  bestimmtem  Volumen  und  Gewicht  an  organischer  und  unorga- 
nischer Substanz  u.  s.  w.  u.  s.  w.  Damit  wird  sich  ein  unschätzbares 
Material  für  den  Aufbau  einer  wissenschaftücben  Heilkunde  gewinnen 
lassen,  damit  den  Beobachtungen  am  lebenden  Organismus  ein  Beitrag 
von  höchster  Bedeutung,  ein  Schlüssel  zur  Erklärung  manchen  Räth- 
sels  gegeben  werden.  Auch  diese  Untersuchungen  werden  uns  jetzt 
leichter  zugänglich,  als  sie  es  früher  waren.  Es  ist  ein  Leichtes,  ein 
gewogenes  Stück  eines  Organs  auszukochen  und  das  Filtrat  auf  sei- 
nen Zuckergehalt,  oder  den  Fettgebalt  durch  Extrahiren  mit  Aether 
tmd  Alkohol  zu  prüfen.  Durch  Verbrennen  die  feuerbeständigen  Salze 
eines  Organtheiles  zu  erhalten,  ist  keine  schwierige  Arbeit,  und  für  die 
Bestimmung  mancher  Bestandtheile  derselben  können  mit  Leichtigkeit 
die  fUr  die  Urinanalyse  besümmten  Titrirmethoden  verwandt  werden. 
-—  Doch  es  ist  nicht  die  Aufgabe  der  gegenwärtigen  Besprechung,  auf 
all  die  Möglichkeiten  der  Ausdehnung  der  Untersuchungen  hinzuwei- 
sen und  die  Methoden  derselben  zu  bestimmen.  Es  bleiben  duch  in 
dieser  Beziehung  dem  Archiv  weitere  und  separate  Mittheiluogen  vor- 
behalten. —  Nur  diejenigen  Fragen,  die  vorerst  eine  jede  Leichenun- 
tersuchung  berücksichtigen  mag,  wollen  wir  in  Folgendem  zu  präoi- 
sir^n  suchen,  um  danach  ein  Schema  entwerfen  zu  können.  «— 

Wir  soUcken  auch  hier  eine  Angabe  der   äussern  Verhält- 
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nisse  (I)  voraus.  Jahreszahl,  Tag  und  Stunde  werden  bemerkt;  so- 
dann die  Zeit,  welche  seit  dem  Tode  bis  zur  Untersuchung  verstrichen 
ist.  —  Es  werde  ferner  bemerkt,  wo  die  Leiche  Seit  dem  Tode  gele- 
gen hat,  in  welcher  Temperatur  u.  s.  w.,  imd  über  die  Witterungs- 
verhällnisse,  die  Barometer-  und  Thermometerstände  während  dieser 
Zeit  eine  Angabe  hinzugefügt. 

Es  folgt  sodann  die  äussere  Inspection  und  Untersu- 
chung (11).  War  die  Länge  des  Körpers  nicht  schon  im  lebenden 
Zustande  gemessen,  so  werde  die  Messung  (in  Centimetern)  hier  vor- 
gmommen.  Sodann  werde  die  allgemeine  Entwicklung  und  Form  des 
Kttrpers  angegeben;  ob  abgemagert,  fett,  muskulös,  u.  s.  w.?  —  Die 
Temperatur  des  Leichnams  werde  durch's  Thermometer  bestimmt  und 
niefai  nur  die  der  äussern  sondern  späterhin  auch  einzelner  innerer 
Oi^ane.  Sodann  werde  die  Haut  berücksichtigt.  Die  Dicke  und  Span- 
nung derselben,  ihre  Faii)e,  ihre  rauhe  und  glanzlose,  weiche  oder 
sdiuppige  Beschaffenheit,  etwaige  Todtenflecke  (Ausdehnung  und  Fär- 
bung derselben),  oedematöse  Anschwellungen,  etwaiger  Decubitus 
kommen  in  Betracht.  Endlich  werde  die  Todtenstarre  und  der  Grad 
derselben  geprüft.  —  In  Betreff  der  einzelnen  Körpertheile,  so  werden 
die  Form  und  die  Durchmesser  (genauere  Angabe  derselben  folgt  später) 
des  Kopfes  im  Allgemeinen,  sodann  die  Form,  Farbe  und  Züge  des 
Gesichts,  so  wie  der  Zustand  der  Sinnesorgane  angegeben;  stets 
werde  zugleich  die  art.  temporalis,  ihre  etwaige  Rigidität  und  ge- 
schlängelter  Verlauf  berücksichtigt.  —  Am  Hals  werde  die  Form,  die 
Stärke  (Fetthals?),  etwaige  Kropfbildung,  der  Zustand  der  Jugularvenen, 
die  schwächere  oder  stärkere  Entwicklung  der  Muskeln  beachtet;  am 
Thorax  die  Form,  die  Erweiterung  oder  das  Eingesunkensein  der 
Intercostal-Räume ,  die  einzelnen  Durchmesser;  am  Abdomen  die 
eingesunkene,  eingesogene  oder  aufgetriebene  Form;  am  Becken  die 
Dimension  von  einer  Spina  anterior  zur  andern;  am  Rücken  etwaige 
Gestaltsabweichungen;  an  den  Extremitäten  etwaige  Gelenkan- 
sehw^ungen,  Anschwellungen  der  Phalangen,  Oedeme.  — 

Wir  wenden  uns  danach  zur  Innern  Inspection  (III),  und  zu- 
nlehst  zur  Untersuchung  des  Gehirns  und  Rückenmarks.  Die 
Beschaffenheü  der  Bedeckungen  des  Schädels,  ihre  Dicke,  ihr  Blut- 
rsichtbum,  die  Farbe  der  Muskulatur  werden  bemerkt.  —  Die  Sdiä- 
deldeeke  wird  sodann  entfernt.  Leider  wird  es  sich  nicht  erreichen 
lassen,  den  Schnitl  durch  die  Knochen  stets  genau  in  derselben  Linie 
zuführen;  dodi  ist  es  wUnschenswerth,  sich  womöglich  an  diejenige 
zu. halten,  welche  in  der  Mitte  zwischen  den  arcus  supraciliares  und 
den  Tubera  frontalia  hindurch  geht,  die  pars  squamosa  ossis  temporum 
durchschneidet  und  hinten  V2  ^ol^  oberhalb  der  Protuberantia  ossis 
occipit.  ext.  liegt.    Die  so  erhaltene  Schädeldeoke  werde  stets  gewo- 
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gen,  die  Didie  derselben  angegeben,  das  Verhältniss  der  substanL 
diplo^ca  zu  der  tabula  externa  und  interna,  so  wie  ihr  Blutreichthum 
bezeichnet,  die  Beschaffenheit  der  Fontanellen  und  Suturen  endlich  be- 
achtet.—  Lassen  sich  aus  der  Wägung  der  Schädeldecke  eben  wegen 
der  Ungleichheit  des  Schnittes,  wegen  der  geringem  oder  grossem 
Wölbung  des  Schädeldaches  u.  s.  w.  auch  keine  absolut  richtigen 
Schlüsse  ziehen,  so  differirt  das  Gewicht  derselben  in  verschiedenen 
Krankheitszuständen  doch  so  bedeutend,  dass,  trotz  aller  unvermeid- 
lichen Fehlerquellen,  approximativ  richtige  und  für  die  allgemeine 
Krankheitsbeurtheilung  bedeutungsvolle  Resultate  erlangt  werden  kön- 
nen. —  Es  werden  sodann  die  Hirnhäute  in  gewohnter  Weise  be- 
trachtet Blutreichthum  (Sinus  und  Venen),  Farbe,  Dicke,  Durchsich- 
tigkeit, Adhäsionen,  Quantität  und  Qualität  etwaiger  Ergüsse  zwischen 
oder  unter  die  Häute,  Beschaffenheit  der  grossem  Arterien  und  des 
Blutes  kommen  in  Betracht.  —  Nach  der  Durcbschneidung  und  Zur 
rttcklegung  der  dura  mater  werden  sodann  die  Himnerven  und  die 
med.  oblong,  (an  ihrer  Durchtrittsstelle  durch  das  Foramen  magnum) 
durchschnitten,  das  grosse  und  kleine  Gehirn  herausgenommen  und 
beide  zusammen  gewogen  *).  Die  nähere  Untersuchung  derselben  be- 
ziehe sich  sodann  namenthch  auf  Tiefe  und  Grösse  der  Furchen  und 
Windungen,  auf  den  Gonsistenzgrad,  auf  die  Farbe,  den  Blutreichthum, 
Inhalt  der  Ventrikel,  Farbe  und  Gonsistenz  der  weissen  und  grauen 
Substanz,  u.  s.  w.  —  Die  Eröffnung  des  Rückgratskanals  werde  wo- 
möglich immer  vorgenommen,  und  dabei,  vne  beim  Kopfe,  sowohl 
auf  die  weichen  als  knöchernen  und  membranösen  Integumente,  so 
wie  endUch  auf  die  Substanz  des  Rückenmarks  selbst  Rücksicht  ge- 
nommen. -— 

Bei  der  hierauf  folgenden  Eröffnung  der  Brusthöhle  werde 
die  Dicke  des  panniculus  adiposus,  die  Farbe  der  Muskulatur,  und 
namentlich  der  Zustand  der  Rippen  und  Rippenknorpel  genau  be- 
achtet In  jedem  Falle  ist  eine  Angabe  darüber  wünschenswerth,  ob 
die  Knorpel  ossificirt  sind,  oder  nicht  Wir  beginnen  sodann  mit  der 
Untersuchung  des  Herzens.  Zunächst  werde  bemerkt,  vne  w^t 
der  Herzbeutel  von  der  linken  Lunge  überragt  ist  Nach  seiner  Er- 
öffhung  kommen  seine  Farbe,  Dicke,  etwaige  Flecken,  Adhäsionen  und 
seröse  Ergüsse  der  Quantität  nach  in  Frage.  —  Die  letztem  werden 
je  nach  Umständen  genauer  oder  oberflächlicher  chemisch  und  micro^ 
scopisch  untersucht  (Albumen,  Zucker,  Gallenfarbstoff,  Harnstoff,  Sake 
u.  s.  w.).  —  Das  Herz  werde  darauf   aus  dem  Herzbeutel  herausge- 


*)  Zu  alleo  WäguDgen  dieser  Art  eignen  sich  wohl  am  besten  die  kleinen 
s.  g.  Schnellwagen,  die  zu  dem  Preise  von  5—7  Thirn.,  mit  vollkommen  hin« 
reichender  Empfindlichkeit,  angefertigt  werden. 


noniBien  und  gewogen.  Die  grossen  Gefösse  werden  zu  dem  Ende 
«ben  bei  dem  Eintritt  und  innerhalb  des  Pericardii  durchschnitten; 
^e  Ventrikel  und  Atrien  geöffnet  und  ausgespült  (wobei  die  etwaigen 
Coagula  zu  beachten).  Dabei  wird  der  Fettgehalt  des  Herzens,  die 
Stärke  seiner  Muskulatur,  seine  Gapacität  u.  s.  w.  selbstverständlich 
angegeben.  Bei  der  Durchschneidung  der  grossen  Gefässe  suche  man 
etwas  Blut  für  chemische  und  microscopische  Untersuchung  zu  er- 
halten. —  Die  Beschaffenheit  der  sammtlichen  Herzklappen,  die  Dicke, 
etwaige  atheromatöso  Entartung,  Fiirbung  u.  s.  w.  der  Aortenwandun- 
gen, die  artt.  coronariae  u.  s.  w.  werden  in  bekannter  Weise  geprüft, 

—  Eine  Untersuchung  der  grossen  Gefassstämme  schliesst  sich  dem 
an;  Fettablagerung  innerhalb  der  Häute,  atheromatöse  Entartung,  Fär- 
bung der  innern  Haut  u.  s.  w.  sind  zu  beachten.  —  Es  folgt  die  Un- 
tersuchung derLungen.  —  Dieselben  werden  nach  Durchschnei- 
dung der  Bronchialstämme  dicht  unterhalb  der  Bifurcation  der  Trachea 
und  nach  Durchschneidung  der  ein-  und  austretenden  Blutgefässe  her- 
ausgenommen, abgespult  und  einzeln  gewogen.  —  Die  weitere  Unter- 
suchung erstreckt  sich  auf  Farbe,  Consistenz,  etwaige  Exsudate,  Farbe, 
Volumen  und  Inhalt  der  Bronchien,  Ausdehnung  der  Luflzellen  u.  s.  w. 

—  Bei  der  Herausnahme  selbst  wird  aber  die  Beschaffenheit  der 
Pleurae,  ihre  Farbe,  Dicke,  Durchsichtigkeit,  ihr  Inhalt  u.  s.  w.  ge- 
prüft. Sind  pleuritische  Ergüsse  zugegen,  so  ist  die  Quantität  und 
Qualität  derselben  näher  zu  bezeichnen.  —  Die  Beschaffenheit  der 
Bronchial-Drüsen  und  der  Thymus  muss  angegeben  werden.  —  Der 
Untersuchung  derLungen  folgt  die  der  Trachea  und  des  Larynx; 
Farbe,  Dicke  und  Gonsistenz  der  Schleimhaut,  so  wie  die  Beschaffen- 
heit der  Secreta  werden  namentlich  bemerkt.  —  Wir  wenden  uns 
zum  Digestionsapparat.  Mund,  Fauces  und  Oesophagus  werden 
zunächst  mit  Berücksichtigung  der  Zunge,  der  Zähne  u.  s.  w.  unter- 
sucht; Magen  und  Darmkanal  sodann  nach  doppelter  Unterbin- 
dung herausgenommen.  Dabei  werden  die  Omenta,  ihr  etwaiger  Fett- 
gehalt, das  Peritonaeum  mit  Bezug  auf  Farbe,  Dicke,  Glätte,  etwaige 
Adhäsionen  und  Exsudate,  das  Mesenterium  und  die  Beschaffenheit 
semer  Drüsen  beachtet.  In  Betreff  des  Magens  und  Darmkanals  selbst 
aber,  so  werde  ihr  Volumen,  Inhalt,  die  Orificien,  die  Beschaffenheit 
der  Schleimhaut  (Farbe,  Dicke,  Gonsistenz,  Secreta)  und  der  Drüsen, 
der  process.  vermiform. ,  die  valvul.  Bauhin.  u.  s.  w.  in  bekannter 
Weise  untersucht.  —  Die  Leber  werde  herausgenommen  und  gewo- 
gen (nach  Entleerung  der  Gallenblase  durch  einen  Einstich) ;  ihr  Durch- 
messer in  Centimetem,  ihre  Farbe,  ihre  Consistenz,  ihr  Blut-  und  et- 
waiger Fettgehalt,  so  oft  als  möglich  auch  ihr  Zuckergehalt  (durch 
Auskochen  einzelner  Stücke),  werden  bestimmt.  —  Ueber  die  Gallen- 
blase,   deren  Inhalt  und  Schleimhaut   werde  sodann  das  Nöthige  be- 

Archiv  f.  wusciisch.  Hiilk.    I.    i.  H/>.  \ 
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merkt  y  die  Galle  womöglich  einer  genauem  Untersuchung  unier* 
werfen«  —  Von  der  Milz  werden  Durchmesser,  Gewicht^  Farb^  Gon- 
sistenzgrad  u.  s.  w.  angegeben.  In  Betreff  des  Pancreaa  werden 
dieselben  Fragen  gestellt;  in  Betreff  der  Nieren  ebenfalls  GrOsse  und 
Gewicht,  Dicke,  Farbe,  Consistenz  und  Adhäsionen  der  Tunica,  gegen- 
seitiges Verhältniss  der  Gortical-  und  Tubularsubstanz,  Farbe  und  Con- 
sistenzgrad  beider,  Beschaffenheit  der  Oberfläche  der  erstem,  Weite 
der  Nierenbecken  und  Uretheren,  so  wie  der  Inhalt  derselben  unter- 
sucht. —  Weitere  Fragen  erstrecken  sich  auf  etwaigen  Fettgehalt, 
microscopische  Beschaffenheit  der  verschiedenen  Substanzen  u.  s.  w. 
Blase  und  Harnröhre  .werden  sodann  in  Bezug  auf  Dicke  der 
Wandung,  Inhalt  (Untersuchung  des  Urins)  und  Beschaffenheit  der 
Schleimhaut  geprüft;  die  Prostata  in  Betreff  ihrer  Grösse  und  Con- 
sistenz; Fallopische  Tuben,  Uterus,  Ovarien  und  Testes  in 
Bezug  auf  Ausdehnung,  Grösse,  Consistenzgrad,  pathologische  Neubil- 
dungen u.  s.  w.  —  Endlich  werden  noch  der  Duct.  thoracicus, 
so  wie  die  verschiedenen  Lymph-  und  Speicheldrüsen  berück- 
sichtigt. — 

In  der  That,  ebenso  wie  für  die  Krankheitsbeobachtung  und  -Un- 
tersuchung, so  würde  es  auch  für  die  der  Leiche  ein  allzuweit  füh- 
rendes Unternehmen  sein,  alle  die  einzelnen  Fragen  zu  stellen,  die 
möglicherweise  in  Betracht  kommen  können.  —  Von  den  Fragen  aber, 
welche  aufgestellt  sind,  ist  es  wünschenswerth ,  dass  keine  unbeant- 
wortet bleibe.  —  Stellt  es  sich  weiterhin  für  diese  oder  jene  specielle 
Arbeit  als  wünschenswerth  heraus,  dass  diese  oder  jene  Frage  be- 
sonders berücksichtigt  werde,  so  wird  eine  MiUheUung  darüber  in 
dem  neben  dem  Archiv  erscheinenden  Correspondenzblatt  des  Vereins 
gemacht  werden.  Wir  ersuchen  demnach  einmal  diejenigen  Vereins- 
Mitgheder,  denen  an  der  vielseitigen  Beantwortung  einer  bestimmten 
Frage  etwas  gelegen  ist,  der  Redaction  des  Archivs  eine  Mittheilung 
derselben  zugehen  zu  lassen,  und  andrerseits  die  übrigen  Vereins- 
Mitglieder  die  Fragen  zu  berücksichtigen  und  die  dabei  gewonnenen 
Resultate  ebenfalls  der  Redaction  mitzutheüen.  Auf  möglichste  Schärfe 
und  Einfachheit  der  Fragen  kann  dabei  nicht  genug  gedrungen  werden.  — 

Damit  ist  meine  Aufgabe  beendet,  t-  Wir  lassen  nachstehend 
noch  die  so  kurz  als  möglich  gefassten  Schemata  in  der  Form  folgen, 
in  welcher  sie  jedem  Vereins-Mitgliede  demnächst  zugestelR  werden 
sollen.  —  Bis  zu  dem  Abdruck  derselben  soll  jedoch  aus  dem  Grunde 
eine  kurze  Zeit  verstreichen,  weil  es  wünschenswerth  erscheint,  von 
noch  mehren  Seiten  etwaige  Zusätze,  Verbesserungen  oder  Einwen- 
dungen gegen  einzelne  Punkte  zu  erfahren  und  danach  erst  die  Sche- 
mata endgültig  festzustellen.  —  Kaum  glauben  wir,  dass  von  irgend 
welcher  Seite  die  Frage  erhoben  w  erden  wird,  wo2u  denn  die  Menge 
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der  einzelnen  Fragen  dienen-  solle  ?  Die  eine  dient  bald  zur  Ergän- 
zung, bald  zurControUe  der  andern,  und  nur  bei  der  Berücksichtigung 
aller  oder  der  meisten  Fragen  kann  uns  ein  lehrreicher  Blick  in  das 
Wesen  des  Krankheitsprocesses  gewährt  sein.  Das  Factum,  wie  viel 
Schwd'elsäure,  wie  viel  Kochsalz,  wie  viel  Erdphosphate  während  des 
Verlaufs  eines  Krankheitsprocesses  in  je  24  Stunden  entleert  wird,  ist 
an  und  für  sich  gleichgültig;  aber  sehen  wir  die  erste  proportional 
den  Fieberbewegungen,  den  körperlichen  Anstrengungen,  proportional 
dem^Genuss  Schwefelsäure -haltiger  Substanzen  zu-  oder  abnehmen, 
so  schliessen  wir  daraus  auf  die  grössere  oder  geringere  Intensität 
der  Metamorphose  der  stickstolihaltigen  Blutbestandtheile  und  auf  die 
Verwendung  schwefelsäurehaltiger  Substanzen  im  Organismus  selbst. 
Unbekannt  sind  noch  die  Verhältnisse  des  Kochsalzes  im  Urin,  aber 
ihre  schon  geahndete  Variabilität,  ihr  Schwund,  ihre  Zunahme  in 
Krankheitsprocessen  kann  wieder  ein  neues  Licht  über  die  verborgenen 
Vorgänge  der  Stoffmetamorphose  verbreiten  Die  Quantität  der  vom 
Organismus  ausgeschiedenen  Erdphosphale  ist  eine  sehr  wechselnde; 
aber  es  scheint,  dass  sie  uns  Aufschlüsse  giebt  über  die  Intensität 
des  Zellenbildungsprocesses ,  und  controUiren  wir  durch  Wägungen 
und  Analyse  von  Knochen  und  Muskel  unsere  aus  der  Harnuntersu- 
chung während  des  Lebens  erhaltenen  Resultate,  Onden  wir,  dass  ver- 
mehrte Auscheidung  von  Erdphosphaten  allemal  einen  Abmagerungs- 
process  begleitet,  so  schaffen  wir  uns  durch  die  Harnuntersuchung 
selbst  einen  zuverlässigen  Blick  in  die  Verhältnisse  des  Grundprocesses 
aller  organischen  Bildung.  —  Die  Fortschritte  der  Zoochemie,  die  Fra- 
gen, die  sie  uns  in  Bezug  auf  das  gesunde  und  kranke  Leben  stellt, 
sind  bereits  zu  weit  verbreitet  und  in  ihrer  hohen  Bedeutung  zu  rich- 
tig erkannt,  als  dass  es  weilerer  Auseinandersetzungen  bedürfte.  Wir 
wissen,  dass  das  Leben  durch  den  Abiauf  einer  Reihe  von  physika- 
lischen und  chemischen  Vorgängen  unterhalten  wird;  dass  für  diese 
Vorgänge  ein  bestimmtes  Material,  bestimmte  äussere  Verhältnisse  und 
eine  bestimmte,  regulirende  Thätigkeit  oder  Kraft  des  Nervensystems 
erforderlich  ist.  In  jedem  dieser  einzelnen  Factoren  kann  das  Krank- 
heit erregende  Moment  liegen;  bald  liegt  es  in  einzelnen,  bald  in 
mehren.  Wo  es  aber  im  speciellen  Falle  zu  suchen  ist,  von  welcher 
Seite  her  der  Ablauf  jener  Vorgänge  eine  grössere  oder  geringere 
Störung  erfuhr,  und  welcher  Art  diese  Störung  ist,  das  zu  ermitteln 
ist  Aufgabe  der  Krankheitsbeobachtung.  —  Und  ebenso  wird  nach 
andern  Seiten  der  pathologisch -therapeutischen  Studien  hin  Gewinn 
aus  der  gemeinsamen  Arbeit  entstehen.  Was  bietet  sich  u.  A.  in  un- 
serer Aetiologie  der  Krankheiten  bis  dahin  Bestimmtes,  Festes  ?  Was 
nützte  die  Berücksichtigung  aetiologischer  Verhältnisse,  wenn  sie  ent- 
weder selbst  unzureichend  war,   oder  die  ihr  folgende  pathologische 
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Betrachtung  so  ungenügend  ausfiel,  dass-man  nicht  wusste,  welchm 
Zustand  denn  die  auch  mit  aller  Genauigkeit  ermittelten  aetiologischeo 
Momente  herbeigeführt  hatten.  Sei  es  mir  erlaubt,  die  Worte  einei 
medicinischen  Autorität  hier  anzufügen,  deren  tiefe  Wahrheit  jedem 
Pathologen  fühlbar  sein  muss.  In  einem  Briefe,  worin  der  Beitritl 
zum  Vereine  erklärt  wird ,  heisst  es :  „Mehr  wie  jemals  fühle  ich  in 
„diesem  Augenblicke,  wo  mir  das  Studium  der  Aetiologie  obliegt, 
„den  Mangel  an  positiven  Anhaltspunkten  und  die  Sehnsucht  nach  ir- 
„gend  welchen  festen  Kernen,  um  welche  sich  ein  probehaltiges  Wis- 
„sen  anlegen  und  von  welchen  aus  die  Reflexion  ihren  Ausgang  neh- 
„men  könnte.  Diese  Empfindung  theilen  Alle,  und  Viele  werden  ge- 
„wiss  gern  die  Gelegenheit  ergreifen,  um  an  die  Herbeiführung  einer 
„bessern  Zeit  mit  Hand  anzulegen.^'  — 

Möchte  es  so  sein  I  Möchten  Viele  Hand  anlegen  zu  dem  begon- 
nenen Werke!  Und  wem  der  Genuss  der  wissenschaftlichen  ThX- 
tigkeit,  wem  die  gegenseitige  Anregung,  die  ein  gemeinschaftliches 
Arbeiten  mit  sich  bringt,  nicht  unbekannt  ist,  der  wird,  so  hoffen  wir, 
die  Hand  bieten  zu  einem  Unternehmen,  das  nur  dazu  dienen  kann, 
ihm  neuen  Genuss  und  neue  Anregung  zu  verschaffen.  — 


Schema 

für   den   Krankheitsbericht. 

Name.    Alter.  —    Diagnose.  —   Beobachter.    Beobachtungsort. 

¥•    gatwtcMwayyegcMclite, 

/.  Aelteste  Schicksale,   a)  Grosseltern?  (Gesundheitszustand.   Alter.  Todes- 
ursache.) 

b)  Eltern?  (Gesundheitszustand.  Alter.  Todesursache. 
—  Gicht  und  Rheumatismus?  Tuberculosis?  Hfimor- 
rhoidal-Leiden?  Wassersucht?  Syphilis?-*  Bescfaüf- 
tigung?   Diät  und  Lebensweise?) 

c)  Geschwister?   (Wie  viel  Brüder  und  Schwestern? 
»  Lebend  odertodt?   Woran  gestorben?   Gesund  oder 

krank  ?    Woran  leidend  ?} 

d)  Geburt?   (Gesund  und  wo  geboren?) 

2,  AeUere  Schicksale,    a)  Nahrungsmaterial?  (Mutter-  oder  Ammenmilch? 

Ruh-  oder  Ziegenmilch?  Zusätze  dazu?  —  Im  All- 
gemeinen viel  oder  wenig  genossen?  Frühstück» 
Mittags-  und  Abendessen?  —  Trinkwasser?  Salz? 
Fett?  Zucker-  und  mehlhaltige  Substanzen?  Viel 
oder  wenig  Fleisch?  Spirituosa?  Caffee  und  Thee? 
Besondere  EigenthUmlichkeiten  ?) 
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b)  Angreifende  Agentien?  (Wogelebt?  Wohnungs- 
beschaffenheit  ?  Lebensweise  und  Bcschäriigung  ? 
Körperliche  oder  geistige  Anstrengungen  und  Ausdauer 
in  denselben  ?  Temperament  ?  Lebensverhältnisse  ? 
Schlaf?    Ausschweifungen  ?) 

c)  Gesundheitsstörungen?  dm  Allgemeinen  stark 
oder  schwach  ?  Abnahme  und  Zunahme  des  Körper- 
gewichts? Kinderkrankheiten?  Drüsenanschwellun- 
gen? Kopf-  und  Hautausschlage?  Fonmkelu?  Ec- 
thyma?  Morbillen  [ein-  oder  mehre  Male?]  Augen- 
entzUndungen  ?  Zahnleiden  ?  Nasenbluten  oder 
Blutungen  des  Zahnfleisches?  Croup?  Rheumatis- 
men? Hämorrhoidal-Erscheinungen ?  Typhus?  In- 
termittens?  Chlorosis?  Dyspepsieen?  Icterus?  Stö- 
rungen des  Nervensystems  ?  Ohnmächten  ?  Parasiten  ? 
Organische  Krankheiten  ?  ~  Zu  welchen  Zeiten  hatten 
die  Krankheiten  Statt?  — ) 

Zeit  und  Gang  der  Entwicklungsperioden  ?  (Wann 
gehen  gelernt?  Wann  die  Dentition?  Menses?  Nach- 
kommenschaft?) 

d)  Früheres  Heilverfahren? 

i  Jiitgsle  Schicksale,    a)  Nahrungsmaterial?    (Diüt  der  letzten  Tage,  be- 
sonders der  letzten  24  Stunden?) 

b)  Angreifende  Agentien?  (Aurentbaltsorl?  Atmo- 
sphärische Verhältnisse?  Miasmen  und  Contagien? 
Mechanische  Verletzungen  ?  Psychische  Einflüsse  ?  — 
Angebliche  Erkrankungsursacho?) 

c)  Gegenwärtige  Gesundheitsstörung?  (Dauer? 
Referat  des  Patienten?) 

d)  Angewandtes  Heilverfahren? 

II«    Mimtum  praeseiui«    Dla^BOse« 

'.  Aemtere  Verhältnisse,   (Datum  und  Tageszeit?  LufUcmperalur?  Barometer- 
stand?   BeschaflTenbeit  der  Atmosphäre?  —  Luftelcctricität?) 
!.  Sffmpt^moioiogie. 

A.  Signalement.  (Allgemeine Körperentwicklung  und  Statur  [schwäch- 
lich, mittlerer  Stärke,  kräftig«  mager,  pastos]?  Muskulatur  [schlnfl', 
derb]?  Knochen  [stark,  schwach]?  Zahne  [vollständig,  mangelhaft, 
cariös]?  Haar  [trocken,  fett,  stark,  dünn,  mangelhaft,  Farbe]?  Haut 
[rauh,  schuppig,  weich,  trocken,  feucht]  ?  Nägel  [stark  entwickelt,  glatt, 
rauh]?  Ohren?  Auge  [Grösse;  Glanz;  Farbe,  Weite  und  Empfmdlich- 
keit  der  Papille;  Farbe  und  Injection  der  Conjunctiva;]?  —  Nase 
[Form,  Farbe;  trocken,  feucht]  ?  Mund  [gross,  klein ;  Farbe  und  Gestull 
der  Lippen]  ?  Chloasma  ?  Lentigo  ?  Comedo  ?  Ecthyma  ?  Narben  ?  — 
Panniculus  adiposus  [schwach  oder  stark  entwickelt]  ?  Beschafl^cnheit 
der  Gelenke?  Form  der  Phalangen  ?  Form  des  Schädels  ?  der  Spina? 
—  des  Halses? 

Totaleindruck?  —  Lage  des  Patienten?) 

B.  Examen,    a)  Nervensystem.  (Intelligenz?  Geistige  Regsamkeit? 

GemUthszustand?  Ausdrucksweise?  Körperliche  Reg- 
samkeit? Sensibilität?  Einschlafen  der  Extremitäten? 


Delirien?  Paralysen  oder  Gontracturen t  Schmer» 

Schwindel  ?) 
b)  Bespirations-Apparat    (Stimme?  Zahl  und  B9 — 

schaffeDheit  der  In-  und  Exspirationen?  Respirat  ab — 

dominal.?  —  Schmerz?  Husten?  Sputa?)? 
o)   CIrculations-Apparat    (Herzklopfen ?' Abnorme 

Pulsationen?)? 

d)  Digestions- Apparat  (Zunge  [Form,  Farbe,  Be- 
leg, Papillenentwicklung,  Art  des  Hervorstreckens]? 
Geschmack  (bitter,  sauer,  pappig,  kupfrig)?  Appetit? 
Durst?  Debelkeit  und  Erbrechen?  —  Deglutition? 
Schmerz  Im  Unterleibe  ?  Darmentleerungen  [Diarrhoe, 
Verstopfung,  schmerzhafte  Entleerung]  ? 

e)  Harn-Apparat  (Schmerz  in  Nieren-  und  Blasen- 
gegend?    Harnentleerung?)? 

f)  Geschlechts-Apparat  ^Menses  [regelmissig;  un- 
regelmttssig;  fehlend;  profus;]  ?  Letzte  Menstruation? 
Leucorrhoe  ?  Pollutionen  ?  Abnorme  EmpOndungen  ?)  ? 

g)  Lymphgefässsystem  und  Lymphdrüsen?  — 

C.  Physikalische  Untersuchung. 
Körperlänge  in  Centimetem? 
Körpergewicht  in  Kilogrammen? 
Temperatur  verschiedener  Körpertheile  ? 

a)  Nervensystem  (Craniometrie.  EigenthUmliche  For- 
mationen des  Schädels  und  der  Spina?  Wirkungen 
des  Drucks  auf  gewisse  Nervenstömme  ?)  ? 

b)  Respirations- Apparat  (Umfang  des  Thorax  in 
C.  C,  bei  Männern  in  der  Höhe  der  Brustwarze,  bei 
Frauen  ober-  und  unterhalb  der  Mamma,  im  Maxi- 
mum und  Minimum  der  In-  und  Exspiration  ?  Durch- 
messer des  Thorax?  Respirationsgrösse ?  Tborax- 
form?  Palpation  des  Larynx  und  der  Intercostal- 
Räume?  Einziehung  und  Ausdehnung  der  letztem? 
Percussion  und  Auscultation  der  Lungen?)? 

c)  Circulations-Apparat  (Herzstoss  [Lage,  Umfang, 
Stärke]  ?  Grösse  und  Lage  des  Herzens  ?  Ausdehnung 
des  matten  und  gedämpften  Herztones?  Herztöne? 
Aorten-  und  Pulmonalarterien-Töne  ?  Arterien-  und 
Venen-Geräusche?  Rigide  Arterien?  Doppelte  Be- 
stimmung der  Zahl  und  Qualität  der  Pulsschläge?)? 

d)  Digestions-Apparat  (Empfindlichkeit  des  Ab- 
domen? Form  und  Percussions-Ton  ?  Grösse  und 
Lage  der  Leber  und  Milz?)? 

e)  Harn-  und  Geschlechts-Apparat  (Grösse  der 
Nieren  ?  Ausdehnung  und  Empfindlichkeit  der  Blasen- 
gegend? Testes?  Uterus  [Stand,  Verschiebbarkeil 
und  Consistenzgrad  des  Halses)?  — 

D.  Chemische  Untersuchung. 

a)  Ürin  (QuantiUt  inC.  C?  —  Wann  gelassen?  Aeus- 
sere,  physikal.  Erscheinungen  [Farbe,  Geruch,  Trans- 
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parenz,  Sedimente  u.  s.  w.]?  Specif.  Gewicht?  — 
Gehalt  an  freier  Säure?  Zucker?  Albumen?  Quan- 
titative Bestimmung  der  Phosphorsäure?  der  Schwe- 
felsäure? des  Chlors?  des  Kali  und  Ammoniak?  des 
Kalks  und  der  Magnesia?  des  Harnstoffs ?  der  Harn- 
säure ?  Früherer  oder  späterer  Eintritt  der  Zersetzung, 
der  sauren  Gährung?  — 

Microscopische  Untersuchung.). 

b)  Blut 

c)  Lungenexhalate. 

d)  Seh  weiss  (Quantität    Reaction.    Geruch.). 

e)  Speichel  (Reaction  mit  Angabe  der  Tageszeit). 

f)  Darmentleerung    (Quantität    und    Qualität    der 
Faeces.). 

E.   Epikrise  und  Aufstellung  der  Diagnose. 

m«    MraiikheKflbeobachtnBfr* 

1.  Tägliche  Variationen  der  äussern  Verhältnisse. 
3.  Tägliches  Verhalten  der  Diät 

3.  Tägliche  Variationen  des  Signalements. 

4.  Tägliche  Variationen  der  Ergebnisse  des  Examens. 

5.  Tägliche  Variationen  der  Ergebnisse  der  physikalischen  Untersuchung. 

6.  Tägliche  Variationen  der  Ergebnisse  der  chemischen  Untersuchungen. 

7.  Tägliche  Angabe  der  etwaigen  genossenen  Medicamente. 


(Schema 

für    den    Seciionsbericht. 


• 


Wie  lange  Zeit  seit  dem  Tode  verflossen  ?    Wo  und  in  welcher  Temperatur 
hat  die  Leiche  gelegen? 

M»  üenssere  WerhKltiiiMe  (Datum.  Tageszeit.  —  Atmosphärische 
Verhältnisse?    Thermometer-  und  Barometerstand?). 

MMm  AeaiMere  iDspection  und  VnteraMcliaiiflr  (Allgemeine  Kör- 
perentwicklung  [abgemagert,  fett,  muskulös]?  Temperatur  des  Leich- 
nams ?  Haut  [Dicke,  Spannung,  Farbe,  Rauhigkeit  oder  Glätte,  Todten- 
flecke,  Oedeme]?  Decubitus?  Todtenslarre  und  Grad  derselben? 
Kopf  [Form,  Durchmesser]?  Gesicht  [Züge,  Form,  Farbe]?  Sinnes- 
organe? Hals  [Form,  Stärke,  Muskelentwicklung)?  Thorax  [Form, 
Durchmesser,  Intercostal-Röume] ?  Form  des  Abdomen?  Dimen- 
sionen des  Beckens?  Gestaltsabweichung  der  Spina  dorsal.?  Ex- 
tremitäten [Gelenkanschwellungen,  Phalangen,  Oedeme]?  — ) 

WMEm    Inmere  Inspec^lon  und  Untersuch nitfr« 

A.  Gehirn  unjd  Rückenmark  (Bedeckungen  des  Schädels  [Dicke, 
Farbe,  Blutreichthum]  ?  Schädeldecke  [Form,  Dicke,  Verhältniss  der 
diplo«$  zur  tab.  ext  und  int..  Gewicht]?  Fontanellen  und  Suturen? 
Hirnhäute  [Blutreichthum;    Farbe,   Dicke,   Adhaesionen,   Sinus  und 
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Venen,  Qualitöt  und  Quantität  von  Ergüssen]  ?  —  Gewicht  des  gro 
sen  und  kleinen  Gehirns  [Trennung  der  med.  oblong,  an  derDurc! 
trittsstelle  durch's  Foram.  magn.]?  Tiefe  und  Grösse  der  Furch 
und  Windungen?  Consistenz?  Farbe?  -Blütreichthum ?  Inhalt  d 
Ventrikel  ?•  Farbe  und  Consistenz  der  weissen  und  grauen  Substanz)  ? 

B.  Hals-  und  Prustorgane   (Dicke  des  pannicul.  adipos.    Färb 
der  Brustrauskulatur?    OssiGcation  der  Rippenknorpel?) 

Herz.  Wie  weit  von  der  linken  Lunge  überragt?  Herzbeutel 
(Farbe,  Dicke,  etwaige  Flecken,  Adhäsionen,  Inhalt)?  Nähere  Un- 
tersuchung des  Liq.  pericardii?  —  Gewicht  des  Herzens  (ohne 
Herzbeutel;  Trennung  der  grossen  Gefässe  innerhalb  des  letz- 
tern)? Klappen  (Ossificationen ,  Surficienz)?  Herz-Höhlen  und 
-Wandungen?  Coagula  (Microscopische  Beschaffenheit  derselben)^ 
Fettgehalt?  Artt.  coronariae?  Blutuntersuchung.  — 
Aorta.  Weite?  Dicke  der  Wandungen?  Färbung  der  Innern 
Haut?    Atherom? 

Art  pulmonal.?  —  Vena  cava  super,  et  infer?  — 
Lungen.    Gewicht?    Farbe,  Consistenz,  Exsudate? 
Farbe,  Volumen  und  Inhalt  der  grössern  Bronchien? 
Ausdehnung  der  Luftzellen? 

Pleurae.    Farbe,   Dicke,  Durchsichtigkeit,  Adhäsionen,  Inhalt, 
und  nähere  Untersuchung  eines  solchen? 
Broncbial-Drüsen  ?    Thymus  ? 

Trachea  und  Larynx    (Farbe,  Dicke,  Consistenz,  Inhalt  der 
Schleimhaut)  ? 
Gland.  thyreoidca? 

C.  Digestionsorgane.   Mund  (Zunge,  Zähne),  Fauces, Oesophagus.  — 

Omenta  (Fettgehalt)?  .Peritonaeum  (Farbe,  Dicke,  Glätte,  Adhä- 
sionen, Exsudate)?,    Mesenterium  und  Mescnterialdrüsen ? 
Magen  und  Darmkanal  (Volumen,  Inhalt,  Orificien,  Schleim- 
haut [Farbe,  Dicke,  Consistenz,  9#creta,  Drüsen]  ?  Proc.  vermiform.)? 
Leber  (Gewicht  ohne  Gallenblase  ?  Durchmesser  in  Cenlimetem  ? 
Farbe ,    Consistenz ,    Blütreichthum ,    Fettgehalt ,   Zuckergehalt)  ? 
Gallenblase  (Inhalt,  Schleimhaut)? 
Milz    (Gewicht;  Durchmesser,  Farbe,  Consistenzgrad) ? 
Pancreas    (Gewicht,  Durchmesser,  Farbe,  Consistenzgrad)? 

D.  Harnorgane:  Nieren    (Gewicht,  Grösse,  Fettreiohthum) ?  Tunica 

(Dicke,  Farbe,  Consistenz,  Adhäsionen)  ?  Verhältniss  der  Cortical- 
und  Tubularsubstanz  ?    Beschaffenheit  der  Oberfläche  und  Dicke 
der  erstem?    Weite  und  Inhalt  der  Nierenbecken?    Uretheren? 
Blase    (Dicke  der  Wandungen?    Schleimhaut?    Inhalt?)? 
Harnröhre    (Weite?    Schleimhaut?) 

E.  Geschlechtsorgane:    Ovaria? 

Testes? 
Uterus  ? 
Prostata  ? 
F.     Lymphdrüsen.  — 


U  e  b  e  r   die 


Grössen-  und  Lagebestimmung  der  Brustorgane, 

der  Leber  und  Milz. 


In  dem  vorstehenden  Aufsatz  wurde  bereits  bemerkt,  dass  dia 
folgenden  Mittfaeilungen  einer  ausführlichen  Abhandlung  des  Herrn 
J.  F.  Conradi:  „Ueber  die  Grösse  und  Lage  der  Brustorgane,  der 
Leber  und  Mibe  beim  gesunden  Manne  und  ihre  Bestimmung  durch 
die  Percussion^'  entlehnt  sind.  —  Die  Abhandlung  wurde  in  Giessen 
unter  Leitung  des  Hm.  Prof.  Vogel  verfasst  und  theilt  die  Unter- 
suchungsmethodik mit,  welche  in  der  dortigen  Klinik  seit  längerer  Zeit 
befolgt  wird.  —  Wir  empfehlen  dieselbe,  zum  allgemeinen  Gebrauch 
und  werden  bei  künftigen  Bestimmungen  von  Grösse  und  Lage  der 
physikalisch  nachweisbaren  Organe  die  anzugebenden  Regionen  und 
Linien  als  maassgebend  betrachten. 

Was  zunächst  die  physikalischen  Untersuchungen  im  Allgemeinen 
anbetrifft,  so  kommt  es  darauf  an,  das  zu  untersuchende  Individuum 
stets  dieselbe  Stellung  einnehmen  zu  lassen.  —  Kann  das  Individuum 
ausser  Bett  sein,  so  ist  die  gerade,  aufrechte  Stellung,  mit  an  den 
Rumpf  anliegenden  Armen,  vorzuziehen;  muss  die  Untersuchung  im 
Bett  vorgenommen  werden,  so  ist  bei  Untersuchung  der  Yprderfläche 
die  gerade  Rückenlage  (Entfernung  der  Kopfkissen  u.  s.  w.),  bei  der 
der  hintern  Fläche  die  sitzende  Stellung  zu  empfehlen.  —  Es  kommt 
ferner  darauf  an,  stets  zn  derselben  Tageszeit,  in  gleicher  Entfernung 
von  der  Zeit  der  letzten  Mahlzeit  zu  untersuchen,  da  sonst  durch  die 
verschiedene  Ausdehnung  des  Magens  IrrthUmer  herbeigeführt  werden 
können.  —  Die  Frage,  ob  kurz  vor  der  Untersuchung  Getränke  ge- 
nossen sind,  jdarf  niemals  unterlassen  werden.  — 

Wir  beginnen  mit  der  Untersuchung  des  Thorax.  Zunächst 
wird  eine  Besichtigung  seiner  Form  im  Allgemeinen  vorgenommen, 
und   dabei  insonderheit  der  angulus  Ludovici   (die  Ausbeugung  des 
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Brustbeins;  welche  durch  Yereiaigung  des  Handgriffs  mit  dem  Körper 
des  Brustbeins  gebildet  wird)  berücksichtigt.  —  Auf  seine  stäiiLcre 
oder  geringere  Entwicklung  lenkte  Louis  insonderheit  die  Anfmerk- 
samkeit  der  Pathologen.  Die  Bestimmung  der  einzelnen  Brustdurch- 
messer ist  die  zweite  Aufgabe.  Wir  nehmen  im  Ganzen  5  Brust- 
durchmesser an;  3  quere  und  2  gerade  (von  vorn  nach  hinten),  — 
und  bedienen  uns  zu  ihrer  Ermittlung  eines  eigenen  Messinstrumentes. 
—  Dieses  besteht  aus  einem  in  Centimeter  getheilten  Balken  mit  zwei 
verschiebbaren  Armen  und  einem  in  seiner  Mitte  befindlichen  Dom 
Der  letztere  wird  bei  der  Bestimmung  der  queren  Durchmesser  in 
der  Mittellinie  des  Thorax  (eine  Linie  die  von  der  Mitte  der  incisura 
semilunaris  des  Brustbeins  nach  der  Spitze  des  process.  xiphoid.  läuft) 
aufgesetzt,  die  beiden  Arme  dagegen  an  den  Seiten  des  Körpers  gleich 
hoch  und  fest  angelegt.  Die  geraden  Durchmesser  werden  einfach 
durch  Anlegen  der  beiden  Arme  ermittelt.  —  Der  erste  quere 
Durchmesser  läuft  von  einer  Achselgrube  zur  andern.  —  Man 
bestimmt  ihn,  indem  man  die  Arme  in  einem  Winkel  von  50 — 60° 
vom  thorax  abheben  lässt,  den  Dorn  des  Messinstniments  auf  die 
Medianlinie  des  Stemum,  an  der  Yereinigungsstelle  des  Bfanubrium 
und  corpus  sterni,  aufsetzt  und  dann  die  Arme  des  Instruments  dicht 
unter  die  Arme  des  Individuums  in  der  Achselhöhle  anlegt  Je  nach 
der  starkem  oder  schwächern  Entwicklung  des  latissimus  dorsi  muss 
die  Abhebung  des  Armes  vom  thorax  modificirt  werden,  damit  durch 
möglichst  genaues  Anlegen .  der  Arme  des  Instrumentes  an  die  festen 
Theile  des  thorax  die  Fehlerquelle  der  Messung  so  gering  als  möglich 
ausfällt.  —  Der  zweite  quere  Durchmesser  hegt  in  der  Höhe 
der  9.  Rippe.  Der  Dom  des  Instrumentes  wird  auf  die  Basis  des 
proc.  xiphoid.  gesetzt,  die  Arme  desselben  kommen  seitlich  auf  die 
9.  Rippe  zu  liegen.  Der  dritte  quere  Durchmesser  liegt  in  der 
Uöhe  der  11.  Rippe;  die  Arme  des  Instmments  werden  genau  dieser 
angelegt,  der  Dom  in  der  MedianUnie  des  Unterleibs  (eine  Linie  die 
von  der  Spitze  des  proc.  xiphoid.  bis  auf  die  Symphys.  oss.  pub. 
zu  ziehen  ist  und  nach  Oonradi 's  Beobachtung  stets  mit  der  Median- 
linie des  Siernum  einen  Winkel  bildet)  aufgesetzt.  —  Die  geraden 
Durchmesser  werden  bei  fest  anliegenden  Armen  gemessen.  Der 
erste  erstreckt  sich  von  der  Verbindungsstelle  des  manubrium  und 
corpus  Storni  zu  den  proc.  spinös,  des  3.  und  4.  Bmslwirbels;  der 
zweite  von  der  Basis  des  proc.  xiphoid.  bis  zu  den  in  der  Höhe  des 
untern  Winkels  der  Scapula  liegenden  process.  spinös.  —  Endlich 
werde  noch  die  Schulterbreite  bestimmt,  durch  Aufsetzen  des  Doms 
auf  die  bezeichnete  Verbindungsstelle  des  manubr.  und  corp.  sterni 
und  Anlage  der  Arme  des  Instmments  an  die  musc.  deltoid.,  deren 
verschiedene  Entwicklung  dabei  stets  zu  beachten  und  anzugeben  ist 
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Für  die  Bestimmung  der  Grössenverhältnisse  der  iimern  Organe 
werden  einmal  die  Rippen  und  Intercostalräume  und  andrerseits  fol- 
gende 4  Linien  zum  Anhaltspunkte  gewählt:  1.  die  linea  mediana 
—  von  der  Mitte  der  incisura  manubr.  stemi  bis  zur  Spitze  des  proc. 
xiphoid.  und  von  da  bis  zur  Symphys.  oss.  pub.,  2.  die  linea  mam- 
maliSy  von  der  Vereinigung  des  mittlem  und  innem  Drittheils  der 
clavicula  durch  die  papilla  mammalis  nach  abwärts  laufend,  3.  die 
linea  axillaris,  welche  von  der  Mitte  der  Achselhöhle  aus  bis  zur 
Spitze  der  11.  Rippe  herabläuft,  und  4.  die  linea  cristodorsalis, 
^  man  sich  von  der  Mitte  der  spina  scapulae  parallel  mit  dem  in- 
nem Rand  der  Scapula  und  dem  äussern  Rand  der  MuskelvorsprUnge 
des  ileocostalis  nach  abwärts  gezogen  denkt.  —  In  Betreff  der  Un- 
tersuchung der  einzelnen  Organe  ist  sodann  Folgendes  zu  berück- 
sichtigen. 

1.  Grössenbestimmung  der  rechten  Lunge.  Es  kommt 
hauptsächlich  darauf  an  die  Abgränzung  gegen  die  Leber  zu  bestimmen 
Man  percutirt  also  in  der  Richtung  der  oben  angegebenen  Linien  nach 
abwärts  herab  und  bezeichnet  genau  die  Rippe  oder  den  Intercostal- 
räum,  an  welchem  man  in  jeder  der  Linien  zunächst  auf  den  gedämpf- 
ten und  sodann  auf  den  matten  oder  leeren  Leberton  stösst.  —  Der 
gedämpfte  Leberton,  der  durch  die  Ueberragung  des  untern  Lungen- 
lappens über  die  Leber  hervorgebracht  wird,  erstreckt  sich  nach 
Conradi  bei  gesunden  20  —  30jährigen  Individuen  durchschnittlich 
in  einer  Breite  von  3  Centimetern  über  dem  matten  Leberton.  hin. 
Man  stösst  auf  denselben  in  der  Regel  in  der  linea  mammalis  am  5. 
Intercostalraum;  in  der  lin.  axill.  an  der  7.  Rippe  oder  im  7.  Inter- 
costalraum  und  in  der  lin.  cristodorsal.  in  der  Gegend  des  9.  Interco- 
stalraums.  —  Bei  kräftigen  Inspirationen  tritt  der  untere  Lungenrand 
um  IV2 — 2  Centim.  weiter  herab,  und  bei  energischen  Exspirationen 
um  1 — 2  Centim.  weiter  hinauf  als  bei  ruhigem  Athmen;  es  bedarf 
kaum  der  Erwähnung,  dass  die  Untersuchungen  desshalb  «tets  bei 
ruhigem  Athmen  vorgenommen  werden  müssen.  —  Die  Percussion 
der  hintern  Wand  muss  im  Ganzen  eine  kräftigere  sein,  als  die  der 
vordem;  zur  Bestimmung  der  untern  Lungengränze  sei  der  Finger- 
schlag schwächer,  und  zwar  schwächer  bei  der  Erforschung  der  vor- 

•   dem,   als  der  hintern.     Die  Bestimmung  der  obern  Lebergränze  ist 
nur  durch  tiefe,  starke  Percussion  zu  erhalten. 

2.  Grb'ssenbestimmung  der  linken  Lunge.  Es  ist  diese 
bei  Weitem  schwieriger,  als  die  der  rechten  Lunge,  da  durch  den 
tympanitischen,  sich  oft  weit  nach  oben  erstreckenden  Magenton,  durch 
den  linken  Leberlappen,  durch  die  Milz  und  durch  die  Ausdehnung 
des  Colon  die  Gränzen  der  einzelnen  Organe  oft  sehr  verdeckt  und 
durch  die  Percussion  kaum  nachzuweisen  sind.  —  Man  verfährt  übri- 
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gens  zur  Auffindung  der  untern  Lungengränze  ganz  wie  auf  der  rech- 
ten Seite ;  percutirt  in  der  linea  mammalis,  axillaris  und  cristodorsalis 
herab,  bis  man  dort  auf  die  Herz-,  in  letztern  beiden  auf  die  Milz- 
dämpfung stösst,  verfolgt  den  untern  Lungenrand,  so  weit  als  er  das 
Herz  überragt  von  rechts  nach  links  und  verbindet  den  am  weitesten 
nach  links  liegenden  Punkt  der  Herzdämpfung  mit  dem  Punkte  der 
lin.  axillar.,  welcher  dem  Beginn  der  Milzdämpfung  entspricht,  durch 
eine  Linie.  Diese  entspricht  dem  untern  Lungenrande.  —  Conradi 
stiess  in  der  Regel  in  der  Gegend  des  4.  Zwischenrippenraums  auf 
die  Dämpfung  des  Herzens  und  konnte  dann  bei  leiser  Percussion 
leicht  den  schräg  nach  links,  aussen  und  unten  bis  zur  6.  Rippe  ver- 
laufenden, das  Herz  bedeckenden,  innern  Lungenrand  nachweisen.  In 
der  linea  axillar,  stiess  der  untere  Lungenrand  gewöhnlich  an  der 
8.  Rippe  oder  auch  im  8.  Intercostalraum  an  die  obere  Gränze  der 
meist  bis  an  die  Spitze  der  11.  Rippe  ragenden  Milz;  in  der  lin. 
cristodorsal.  fand  er  in  der  Gegend  des  10.  Intercostalraums  constante 
Milzdämpfung.  — 

3.  Bestimmung  der  innern  Lungenränder  und  des 
Herzens.  Man  percutirt  in  der  lin.  median,  von  oben  an  herab,  be- 
zeichnet den  Punkt,  wo  man  auf  die  Herzdämpfung  stösst  und  sucht 
sodann  den  innern  Rand  der  rechten  Lunge  durch  leise  Percussion 
auf.  *)  Derselbe  erstreckt  sich  gewöhnlich  genau  längs  des  linken 
Sternalrandes  herab  und  zwar  im  Durchschnitt  vom  4.  linken  Inter- 
costalraum an;  geht  unten  quer  durch  die  Vereinigung  des  proc.  xi- 
phoid.  mit  dem  untern  Ende  des  corp.  sterni  nach  rechts  bis  er  auf 
den  schon  oben  bezeichneten  rechten,  untern  Lungenrand  trifft.  — 
Die  Bestimmung  des  innern  Randes  der  linken  Lunge  wurde  schon 
angegeben;  es  bedarf  kaum  noch  der  Bemerkung,  dass  er  mit  dem 
innern  Rande  der  rechten  Lunge,  oben  in  einem  krummlinigen  Winkel 
confluirt. 

In  Betreff  der  Percussion  des  Herzens,  so  ist  Herzdämpfung 
und  Herzleerheit  genau  zu  unterscheiden.  Jene  findet  sich  so 
weit,  als  das  Herz  von  den  Lungenrändern  überragt  wird;  diese  da, 
wo  das  Herz  der  Brustwand  unmittelbar  anliegt.  —  Für  die  Ermitt- 
lung der  erstem  ist  eine  kräftige,  für  die  der  letztern  nur  eine  leise 
Percussion  erforderlich.  Man  findet  dieGränzen  der  Herzdämpfung 
am  besten,  wenn  man  von  verschiedenen  Richtungen  von  aussen  her 
gegen  das  Herz  zu  percutirt;  einmal  rechts  parallel  mit  dem  obern 
Leberrand  von  aussen   nach  innen   gegen   das  sternum  hin;   sodann 


*)  Die  Angabe,  dass  der  Percussionston  über  dem  raanubr.  sterni  stets  im 
Vergleiche  zu  den  neben  ihm  nach  aussen  liegenden  Parthieen  gedämpft  sei, 
stellt  Conradi  entschieden  in  Abrede. 
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tn  der  Höhe  des  3.  rechten  Intercostalraums  von  der  lin.  mainmal. 
dextr.  aus  nach  innen  und  unten ;  ebenso  links  von  der  lin.  mammal. 
aus  nach  innen  und  unten  und  endlich  parallel  mit  dem  5.  linken 
Intercoslalraum  von  aussen  nach  innen.  —  Conradi  fand  bei  der 
in  dieser  Weise  angestellten  Untersuchung  die  Herzdämpfung  unten 
rechts  in  der  Regel  über  den  rechten  Sternalrand  nach  aussen  ragend ; 
oben  rechts  am  rechten  Sternalrand  oder  auch  etwas  nach  innen 
von  ihm;  oben  links  in  der  Gegend  des  4.  Intercostalraums,  unten 
links  im  5.  Intercoslalraum-  etwas  nach  aussen  vom  Herzstoss.  Die 
oberste  Spitze  der  Herzdämpfung  fand  sich  in  der  Regel  in  d^rHöhe 
des  3.  Intercostalraums  am  linken  Sternalrande.  —  Verbindet  man 
diese  5  Punkte  durch  Linien,  so  stellen  dieselben  einen  abgestumpften 
Kegel  dar,  dessen  rechte  kürzere  Seite  convex  nach  aussen  gebogen 
ist  und,  sich  mit  dem  rechten  Sternalrand  kreuzend,  von  oben  und 
links  nach  unten  und  rechts  verläuft;  dessen  linke  Seite,  an  Grösse 
die  mittlere,  ebenfalls  ihre  Gonvexität  nach  oben  kehrt,  und  von  oben 
und  rechts  nach  unten  und  links  verläuft,  die  vierte  und  fünfte  Rippe 
kreuzend  und  sich  in  dec Regel  innerhalb  der Rrustwarze  hinziehend; 
dessen  untere  und  grösste  Seite  endlich  quer  durch  die  Basis  des 
prooess.  xiphoid.  läuft,  und  rechts  höher  hinaufragt,  als  links.  —  Für 
die  Praxis  ist  es  genügend  die  Lage  der  stumpfen  Spitze  des  KegelS| 
so  wie  die  der  rechten  und  linken  Spitze  seiner  Basis  anzugeben  und 
die  Entfernung  der  einzelnen  Punkte  von  einander  zu  messen.  —  Inner- 
halb dieser  kegelförmigen  Figur  befindet  sich  nun  eine  kleinere ,  die 
Herzleerheit  umschliessende,  deren  zwei  seitliche  Ränder  durch 
die  oben  bezeichneten  innern  Lungenränder  gebildet  werden  und  de- 
ren Basis  nahezu  einer  Linie  entspricht,  die  man  aus  dem  Winkel, 
der  durch  die  obere  Lebergränze  und  die  rechte  Seite  der  Ilerz- 
dämpfung  gebildet  wird,  nach  links  an  die  untere  Gränze  des  Herz- 
stosses  ziehL  Die  obere  Spitze  der  Herzleerheit  liegt  in  der  Regel 
an  dem  4.  Intercostalraum,  die  rechte  Spitze  in  der  Gegend  des  proc. 
xiphoid.,  die  linke  im  5.  Intercostalraum,  etwas  innerhalb  der  lin. 
mammalis.  —  Die  Basen  der  Herzdämpfung  und  Herzleerheit  fallen 
ia  einer  Linie  zusammen. 


Der  Angabe  dieser  Untersuchungsmethodik  wollen  wir  in  aller  Kürze  die 
Resultate,  zu  denen  Conradi  bei  der  Untersuchung  von  50  18'25jährigen 
s.  g.  gesunden  Männern  gelangte,  hinzufügen.  Sie  werden  kUnfUgen  Beobach- 
tungen zum  Vergleiche  dienen  können. 

Conradi  theilte  die  Untersuchungsobjekte  in  2  Reihen.  Die  erste  dersel- 
ben betraf  25  Leute,  welche  eine  Körperlönge  von  158—170  Cenlim.  hatten; 
die  zweite  25,  deren  Grösse  zwischen  170  und  190  Centim.  schwankte.  — 
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I.  Reibe. 

Erster  querer  Brustdurchmesser:  rechts  IT'/a— l3V2Ctm.;  links  16    — 12V2Clm. 
Zweiter    „  „  „       I6V2-I2V2    .,        „      ISVj-I^Va    .. 

Dritter      „  „  „       16    -I2V2    „         „      ISVi-H 

Oberer  gerader  „  16—19  Ctm. 

unterer      „  „  18—22     „ 

Schulterbreite:  rechte  17Va-21  Ctm.;  links  16-20  Ctm. 

II.  Reihe. 

Erster  querer  Brustdurchmesser:   rechts  18—13      Clm.;  links  18—12  Ctm. 
Zweiter    „  „  „        17—121/2     „  „      17-12     „ 

Dritter      „  „  „        16—12'       „  „      16—11     „ 

Oberer  gerader  „  18—21  Ctm. 

Unterer      „  „  19—25     „ 

Schulterbreite:  rechts  18—23  Ctm.;  links  18—22  Ctm. 
Resultate. 

1.  Es  fand  sich,  dass  die  einzelnen  Durchmesser  durchaus  nicht  parallel  mit 
der  Körperlänge  zu-  und  abnahmen. 

2.  Die  Querdurchmesser  nehmen  von  oben  nach  unten  an  Länge  ab. 

3.  Die  geraden  Durchmesser  nehmen  von  oben  nach  unten  an  Länge  zu. 

4.  Die  rechte  Brusthäirte  ist  constant  weiter,  als  die  linke.  — 

Die  Trennungsstelle  der  beiden  innern  Lungenränder  fand  Conradi: 

I.  Reihe.  II.  Reihe. 

am  obem  Rand  des  5.  linken  Rippenknorpels llmal.         12mal. 

in  der  Höhe  des  4.  linken  Intercostalraums 5  ,,  8  „ 

am  untern  Rand  oder  der  Insertion  des  4.  linken  Rippenknorpels      8  ,,  4  „ 

in  der  Höhe  des  3.  linken  Intercostalraums 1  ,,  —  ,, 

am  6.  linken  Rippenknorpel —  „  1  „ 

Der  rechte  innere  Lungenrand  fand  sich  immer  am  linken  Rande  des  Brust- 
beins und  lief  dann  rechts  zur  Vereinigung  der  Basis  des  proc.  xiphoid.  mit  dem 
Körper  des  sternum  oder  auch  in  wenigen  Fällen  bis  zur  Spitze  des  proc.  xiphoid. 

Der  rechte  untere  Lungenrand  fand  sich:  L  Reihe.  IL  Reihe. 

in  der  linea  mammal. :     an  der  6.  Rippe :  19mal.  13mal. 

im  6.  Intercostalraum :  1  ,,  6  ,, 

im  5.  Intercostalraum :  1  „  —  „ 

an  der  7.  Rippe:  l  „  2  „ 

im  7.  Intercostalraum:  3  „  4  ,, 

in  der  linea  axillaris:      an  der  8.  Rippe:  21  „  13  „ 

an  der  7.  Rippe:  1  ,,  1  ,, 

im  7.  Intercostalraum:  2  „  —  „ 

im  8.  Intercostalraum :  —  „  1  „ 

an  der  9.  Rippe:  —  „  9  „ 

im  9.  Intercostalraum:  —  „  1  ,, 

an  der  10.  Rippe:  1  „  —  „ 

in  der  lin. cristodorsaL :  an  der  10.  Rippe:  4  ,,  1  ,, 

an  der  11.  Rippe:  17  „  10  „ 

an  der  12.  Rippe:  4  „  14  ,, 

Der  linke  untere  Lungenrand  fand  sich:  L  Reihe.  IL  Reibe. 

io  der  lin.  mammal.:       an  der  6.  Rippe:  19mal.  16maK 

im  6.  Intercostalraum:  3  „  1  „ 

an  der  5.  Rippe:  1  ,,  —  ,, 
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in  der  lin.  mammalis: 


in  der  lin.  axillaris: 


Im  5.  Interco8la1raum : 
an  der  7.  Rippe: 
im  7.  Intercostalraum : 
an  der  8.  Rippe: 
an  der  7.  Rippe: 
im  7.  Intercostalraum: 
im  8   Intercostalraum : 
an  der  9.  Rippe: 
im  9.  Intercostalraum: 
in  der  lin.  cristodorsal.:  an  der  11.  Rippe: 

an  der  12.  Rippe: 
im  11.  Intercostalraum: 
an  der  10.  Rippe: 

Resultate.  * 

1.  In  den  kleinern  sowohl,  als  den  grossem  Individuen  liegt  die  Trennungs- 
stelle der  innem  Lungenränder  meistens  in  der  Höhe  des  4.  oder  5.  lin- 
ken Rippenknorpels  (Uebereinstimmung  mit  Sibson). 

2.  In  der  linea  mammal.  bildet  in  beiden  Reihen  die  6.,  in  der  lin.  axill.  die 
8.  Rippe  die  Gränze  für  den  untern  Rand  sowohl  der  rechten,  als  linken 
Lunge.  — 

Herzuntersuchung. 

Die  obere  stumpTe  Spitze   des  durch  die  Herzdämpfung   dargestellten 
Kegels  fand  sich: 


I.  Reihe. 

U.  Reihe. 

— mal. 

5mal. 

T» 

3,. 

2  „ 

~~  11 

12  „ 

12,. 

■~     »f 

2  „ 

10  „ 

1  .. 

1  » 

3  „ 

2„ 

6.. 

"""     »1 

1  „ 

17  .. 

7  „ 

7„ 

17  „ 

1  „ 

"■     ff 

~~     M 

1     11 

I.  Reihe. 
15mal. 

3 

7 


ff 


ff 


»» 


IL  Reihe. 
8mal. 
8 
8 
1 


II 


11 


11 


11 


11 


IL  Reihe, 
llmal. 

6„ 

7 

1 


f» 


am  dritten  linken  Rippenknorpel: 
im  dritten  linken  Intercostalraum: 
am  vierten  linken  Rippenknorpel: 
im  vierten  linken  Intercostalraum: 

Die  rechte  Spitze  der  Basis  des  Kegels  Tand  sich: 

L  Reihe, 
in  der  H(>he  der  6.  rechten  Rippe:    13maL 
in  der  Höhe  der  5.  rechten  Rippe:    li 
im  5.  rechten  Intercostalraum:  1 

im  6.  rechten  Intercostalraum:  — 

Die  linke  Spitze  der  Basis  des  Kegels  fand  sich: 
in  der  Höhe  der  5.  linken  Rippe:       Imal. 
im  5.  linken  Intercostalraum:  6 

in 'der  Höhe  der  6.  linken  Rippe:  17 
in  der  Höhe  der  7.  linken  Rippe:  1 
im  6.  linken  Intercostalraum:  — 

Die  Entfernung  der  rechten  Spitze  der  Basis  des  Kegels  von  der  linea  me- 
diaoa  betrug,  wenn  sie  in  der  Höhe  der  6.  rechten  Rippe  lag: 

I.  Reihe.  H.  Reihe. 

3mal    2  Centim.  2mal    3  Centim. 


ff 


t» 


fi 


ff 


Imal. 
10  „ 
11 

1 

2 


ff 


ff 


5 


ff 


ff 


ff 


ff 


5 
6 


n 


ff 


ff 


t> 


ff 


5 
6 

7 


ff 


ff 


t> 


ff 
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wenn  sie  in  der  Höhe  der  5.  rechten  Rippe  lag: 

2mal    3V2  Centim.  2mal    3  GenUno. 

2  „      41/3      „  2  „      6      „ 

wenn  sie  im  5.  rechten  Intercostalraum  lag: 

Imal    4  Centim.  5mal    6  Centim. 

2  ,1      6      „ 
wenn  sie  im  6.  rechten  Intercostalraum  lag: 

—  I  »»      6      „ 


Durchschnitt  aller  Entfernungen :  4^/50  Ctm.  5  Ctm. 

Die  Entfernung   der  linken  Spitze  der  Basis  des  Kegels  von  der  linea 
diana  betrug,  wenn  sie  in  der  Höhe  der  5.  linken  Rippe  lag: 

I.  Reihe.  IL  Reihe. 

Imal    9  Centim.  Imal  11  Centim. 

wenn  sie  im  6.  linken  Intercostalraum  lag: 

3mal    9  Centim.  Imal    8V3  Centim. 

2  „    10      „  6  „      10 

1  „    12      „  2  „      11 

1  n      12 


II 
II 


1  ..      13 


wenn  sie  in  der  Höhe  der  6.  linken  Rippe  lag: 

Imal    8V2  Centim.  Imal    9  Centim. 

3  „      9  „  4  „     10      „ 

6  II    10  „  5  „    11      „ 

1  I.    lOVa      M  1  .,    12      „ 

6  „     11 
1  „    12 

wenn  sie  in  der  Höhe  der  7.  linken  Rippe  lag: 

Imal  10  Centim.  Imal  12  Centim. 

wenn  sie  in  der  Höhe  des  6.  linken  Intercostalraums  lag: 

—  2mal  12  Centim. 


Durchschnitt  aller  Entfernungen :  10^/25  Ctm.  lO'^/lO  Ctm. 

Die  Seiten  des  durch  die  Verbindung  dieser  3  Punkte  durch  Linien  ent- 
stehenden Kegels  hatten  im  Mittel  folgende  Längen: 

].  Reihe.  IL  Reihe, 

die  rechte  Seile:  93/5  Ctm.  (8-11)*)  WI2&  Ctm.  (8—13) 

die  linke  Seite:  I2W/25  „     (11-15)  13"/25  »      (11-16) 

die  untere  Seite:  1417/5^  „     (12V2--I6)         IS^'/so  n      (13-18) 

Die  Herzleerheit  bildet  ebenfalls  einen  dreiseitigen  Raum.-  Die  obere 
Spitze  desselben  fällt  mit  der  oben  angegebenen  Trennungsstelle  der  beiden 
innem  Lungenr&nder  zusammen.  — 

Die  rechte  Spitze  der  Basis  fand  Conradi: 

1.  Reihe.  I.  Reihe, 

an  der*Basis  des  proc.  xiphoid. :  17mal.  13mal. 

1—1 V2  Ctm.  rechts  vom  proc.  xiphoid.:    4  „  —  „ 

im  5.  rechten  Intercostalraum:  —  ,,  3  „ 


*)  Anmerkung.    Die  in  Klammem  eingeschlossenen  Zahlen  deuten  die 
ttussersten  Grtfnzen  der  beobachteten  Schwankungen  an. 
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am  6.  rechten  Rippenknorpel : 
am  6.  linken  Rippenknorpel: 
am  7.  rechten  Rippenknorpel: 
gar  nicht  nachweisbar: 

Die  linke  Spitze  der  Basis  lag: 

in  der  Höhe  der  6.  Rippe: 
im  6.  linken  Intercostalraum : 
im  6.  linken  Intercostalraum: 
in  der  Höhe  der  5.  Rippe: 
nicht  nachweisbar: 


I.  Reihe. 
2mal. 
2 


»» 


ff 


ti 


H.  Reihe. 
3mal. 
1 


1 


ft 


ff 


ff 


L  Reihe. 

U.  Reihe. 

ISmal. 

]2mal. 

ö» 

U  ,f 

1  f. 

1  .. 

ff 


ff 


ff 


f» 


Lag  sie  in  der  Höhe  der  6.  Rippe,  so  betrug  ihre  Entfernung  von  der  lin.  mediana 


I.  Reihe. 
5mal    6  Centim. 
3.,      7 

8 
8V2  f, 


II.  Reibe. 
2mal    6  Centim. 


ff 


ff 


f» 


ff 


tf 


ff 


ff 


ff 


2 

l  ff 

3 

1 


ff 


ff 


ff 


6V2  ff 

7 

7Va 

9 

8 

11 


ff 


ff 


f» 


ff 


ff 


lag  sie  im  5.  Unken  Intercostalraum,  so  betrug  die  Entfernung  von  der  lin.  mediana 


foial    6  Centim. 
1  ff      61/i  „ 
I  ff      8 


Imal    5  Centim. 
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ff 
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lag  sie  in  der  Höhe  der  5.  Rippe: 

Imal    6  Centim.  —  ; 

und  lag  sie  endlich  im  6.  linken  Intercostalraum; 

.    Imal    6V2  Centim.  Imal    9  Centim. 

Durchschnitt  aller  Entfernungen :  6^/50  Ctm. 


79/25  Ctm. 

Die  Lfinge  der  Seiten  der  Herzleerheit  betrug  im  Mittel: 

I.  Reibe.  II.  Reihe, 

mr  die  rechte  Seite:        4^/5  Ctm.  (3-7)  51^25  Ctm.  (4—8) 

fUr  die  linke  Seite:  67/io    ,f     (5— &) 

für  die  untere  Seite:        7^/25    „    (6—91/2) 

Der  Herzstoss  fand  sich: 

I.  Reihe. 

im  5.  Intercostalraum:    21mal. 

im  4.  Intercostalraum:      4 


8V5 
8^/25 


ff 


ff 


(6-U) 
(S-13) 


ff 


II.  Reihe. 
18mal. 
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ff 


Seine  Entfernung  von  der  lin.  med.  betrug,  wenn  er  im  5.  Intercostalraum  lag 


I.  Reihe. 
13mal    8  Centim. 
4  „      6 
2  ,f      7 

1  ff     "»Va  f, 
1  ff    10     „ 

ArdUr  r.  wiMTttMli.  Heilk.    I.    1.  H(t 


ff 


ff 


II.  Reihe. 
Imal    6  Centim. 
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ff 


ff 
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ff 


wenn  er  im  4;  Mercostelradm  lag: 
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Durchschnitt  aller  Entfernungeo:  7^^/25  Ctm.  813/^  Ctm. 

R  e  a  u  1  t  a  Ue  : 
1.   Das  Herz  bei  den  Individuen  der  2.  Reibe  ist  im  Allgemeinen    grösser^ 
als  bei  denen  der  ersten,   obgleich  im  Veriiältnisa  zu  den  aufsteigendem 
Körperlöngen  die  Grössenzunahmen  des  Herzvolumens  nur  unbedeutende 
sind. 
3.   Die  Herzdämpfungsspitzen  finden  sich  in  beiden  Reihen  an  ganz  gleichen 
Stellen;   die  Rörperlünge  hat  also  nicht  den  geringsten  Einfluss  auf  eine 
höhere,  tiefere  oder  seitlichere  Lagerung  des  Herzens. 

3.  Die,  wenn  auch  nur  wenig  grössere  Länge  der  untern  Gränzlinie  der  Herz- 
dämpfung  in  der  zweiten  Reihe,  lässt  auf  ein  grösseres  Herzvolumen  bei 
grossem  Individuen  schliessen.  Ein  Unterschied  von  12  Ctm.  in  der  Kör- 
perlänge scheint  jedoch  auf  das  Volumen  des  Herzens  nicht  zu  influiren; 
die  Unterschiede  sind  wenigstens  durch  diePercussion  nicht  nachweisbar. 

4.  Die  Grösse  des  Raumes  der  Herzleerheit  ist  den  bedeutendsten  Variationen 
unterworfen,  was  durch  die  grosse  Versohiedenheit  des  Verlaufs  der  in- 
nern  Lungenränder  bedingt  ist.  —  Aus  einer  kleinem  oder  grössern  Herz- 
leerheit darf  nicht  auf  ein  kleineres  oder  grösseres  Herz  geschlossen  wer- 
den. —  Merkwürdig  ist  jedoch,  dass  das  Herz  grosser  Individuen  weniger 
von  den  Lungen  bedeckt  ist,  als  das  der  kleinem ;  der  von  den  innera 
Lungenrändern  gebildete  Winkel  ist  bei  den  erstem  stumpfer,  als  bei  den 
zweiten.  — 

5.  Der  Herzstoss  liegt  in  der  bei  Weitem  grössern  Mehrzahl  im  5.  Interco- 
stalraum.  —  In  den  grossem  Individuen  entfernt  er  sich  aber  um  i/s 
Centim.  weiter  nach  links  von  der  Medianlinie,  als  in  den  kleinem.  — 


4.    Grössenbostimmung  der  Leber. 

Die  obei^e  Lebergrünzc  wird  schon  bei  der  Bestimmung  des  untern 
Lungenrandes  gefunden;  sie  liegt  hoher  wie  dieser  und  erstreckt  sich 
so  weit  hinauf,  als  der  gedümpfle  Lungenton  reicht.  —  Um  die  ein- 
zelnen Durchmesser  der  Leber  zu  bestimmen,  so  werde  die  Breite 
1.  in  der  lin.  axillaris,  2.  in  der  lin.  mammalis  und  3.  in  der  h'n. 
median,  gemessen.  —  Wird  die  Breite  des  linken  Leberlappens  linl^s 
von  der  lin.  mediana  gemessen,  so  ist  die  Entfernung  dieser  Messung 
von  jener  Linie  anzugeben.  —  Sodann  werde  bestimmt,  wie  weil 
nach  liniis  von  der  lin.  median,  die  Leber  nachweisbar  isL  Es  sind 
damit  alle  für  die  Grössenbestimmung  der  Leber  nolhwendigen  Di- 
mensionen gefunden.  — 
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wir  fügen  «uoh  hlw  die  Ergebniisbe  der  Untersuchungen  von  Conrad! 
hinzu.  —  Sie  b«Kieb«n  ^h  auf  dieselben  50  Individuen,  von  denen  oben  die 
Bede  war.  — 

Der  Leberd^rchmesser  in  der  linea  axillaris  erstreckte  sfchf 

I.Reibe.       Länge.      II.  Reihe.     Länge, 
vom  7 — IOl  Intercostalraum:  Ilmal.     Imal   8Ctni.  —mal.  —  mal-Ctm. 
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i — 9.  Intercostalraum: 
7.  Intercostalraum  ^11.  Rippe : 
7—11.  Intercostalraum: 
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— 10.  Intercostalraum : 
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vom  8.  Intercostalraum  —11.  Rippe : 
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DurchschniU  der  sämmtlichen  Uingen:     lOi^/soClm.  1 1^/25  Ctm. 

h  der  ersten  Reihe  bedeckte  der  untere  scharfe  Rand  der  rechten  Lunge  die 
obere  Lebergränze  in  dem  Durchmesser  der  linea  a&illaris  fast  immer  um  3  Ctm.; 
in  der  zweiten  Reihe:  2mal  um  21/2^^"^-;  12mal  um  3  Ctm.;  Imal  um  3ViCtm.; 
8mal  um  4  Ctm.;  und  Imal  um  5  Ctm.  — 

Der  Leberdurchmesser  in  der  lin    mammal.  erstreckte  sich: 

1.  Reihe.        Länge.      II.  Reihe.    Länge, 
vonder I.Rippe — 5Ctm.untd.arc.cost.:     —mal.  —mal  — Ctm.    2mal. 
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Durchschaitt  aller  Längen:    1213/^ Ctm.  13lVisCUii. 

In  der  ersten  Reihe  Überragte  der  untere  Lungonrand  die  Leber  in  der  Regal 
um  8  Ctm.  in  der  lin.  mammal.;  in  der  zweiten  betrug  die  Deberragung  3mal 
2  Ctm.;  lOmal  3  Clm.;  2mal  31/2  Ctm.;  lOmal  4  Ctm. 

Der  dritte  Leberdurchmesser  (in  der  lin.  mediana)  war: 
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im  Mittel:    88/25 

Ctm. 
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im  MiUel :    1^/^  Ctm. 
Die  Deberragung  des  linken  Leberlappens  über  die  Medianlinie  desKOrpen 


maass: 


I.  Reihe. 

IL  Reihe. 
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im  Mittel :     71^/25  Ctm.       im  Mittel :    8V10  Ctm. 
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Resultate: 
I.  Der  obere  Leberrand  liegt  in  der  Regel  in  der  linea  axillaris  an  der 
7.  Rippe  oder  im  7.  Intercostalraum;  in  der  lin.  mammal.  im  5.  Interco- 
stalraum  oder  an  der  5.  Rippe. 
^.  Der  untere  Leberrand  ragt  bei  verscbiedenen  Individuen  sebr  bedeutend 
verscbieden  weit  berab ;  In  der  lin.  azill.  lag  der  tiefste  Punkt  4  Centim. 
unter  dem  arc.  costal.;  In  der  lin.  mammal.  7  Gentim.  unter  dem  arc. 
costal.  —  Ein  Hervorragen  des  untern  Rands  um  5  Centim.  unter  dem 
arc  costaL  In  der  letzten  Linie  darf  nicht  als  Abnormität  betrachtet 
werden.  — 

3.  Die  Lange  der  Durchmesser  darf  nicht  nach  der  Zahl  der  zwischen  ihnen 
liegenden  Rippen  beurtheilt  werden,  indem  die  Breite  der  Rippen  und  In- 
tercostalrüume  bei  verschiedenen  Individuen  nicht  nur,  sondern  auch  bei 
einem  und  demselben  wechselt.  -*- 

4.  Die  Dämpfung  des  linken  Randes  des  linken  Leberlappens  verläuft  moistena 
scfarüg  von  unten,  innen  und  rechts  nach  oben,  aussen  und  links  und  fillU 
ungefähr  mit  einer  Linie  zusammen,  die  vom  Nabel  zur  linken  Spitze  der 
Herzdämpfung  gezogen  wird.  —  Die  linke  obere  Spitze  dieses  Lappens 
fällt  gewöhnlich  mit  der  linken  Spitze  der  Herzdäropfung  zusammen. 

5.  Ein  directes  Verhältniss  zwischen  Körperdimension  und  GrOssenverfaält« 
nissen  der  Leber  findet  nach  den  vorliegenden  Beobachtungen  nicht  Statt. 
—  Die  Durchmesser  in  der  lin.  axill.  und  mammal.  nehmen  zwar  bei  den 
grössern  Individuen  zu;  der  Durchmesser  in  der  lin.  mediana  ist  aber 
kleiner  bei  den  grössern  Individuen. 

6.  Der  untere  Rand  der  rechten  Lunge  Überragt  die  Leber  bei  den  grossem 
Individuen  mehr,  als  bei  den  kleinem,  und  namentlich  in  der  lin.  mammal. ; 
es  st^t  demnach  die  Grösse  der  Lungen-LeberUberragung  mit  den  Übri- 
gen Grössen  Verhältnissen  des  Körpers. 


5.    Grttssenbestimmung  der  Milz. 

Es  handelt  sieb  um  die  Besümmüng  der  L(jge  der  vordem  Spitze, 
der  Breite  der  Milz  in  der  linea  axillaris  und  crislodorsaiis  und  um 
die  Dingendurchmesser.  —  In  Betreff  der  erstem,  so  wird  entweder 
ihre  Entfernung  von  der  lin.  axillaris  nach  vom  hin  gemessen  oder 
ihre EDtfernung  nach  hinten  hin  von  einer  Linie,  von  derHamernjk 
angiebi,  dass  sie  nie  von  der  normalen  Milz  überragt  wird.  Es  ist 
dies  die  von  Conrad!  benannte:  linea  costoarticularis,  welche 
die  Spitze  der  11.  Rippe  mit  der  articul.  stemoclavicularis  verbindet. 
Die  Längsdurchmesser  werden  am  besten  mit  dem  oben  angegebenen 
bslruroente  fUr  die  Restimmung  der  Brusldurchmesser  bestimmt,  da 
die  Messung  mit  einem  Centimetermaasse  durch  die  grössere  oder  ge* 
ringere  Körperwölbung  zu  grosse  Differenzen  erleidet.  Man  nehme 
die  proo.  spinosi  hinten  als  Anhaltspunkte  und  setze  die  Spitze  des 
vordem  Arms  auf  die  vordere  Spitze  der  Milz  Der  so  erhaltene 
Durchmesser  wird  der  gerade  genannt,  zum  Unterschiede  von  dem 
convexen,  den  die  Bestimmung  mit  dem  Centimetermaasse  liefert  — 
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Im  Mittel: 
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Die  Breite  betrug: 
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Im  Mittel :    58/25  Ctm. 

Resultate: 

1.  Die  vordere  Spitze  der  Milz  reicht  in  der  Regel  bis  zur  lin.  costoarticularis. 
Doch  kommen  sehrhfiuflge  und  bedeutende  Ausnahmen  vor,  80  dass  recht 
wohl  ein  schon  ziemlich  bedeutender  Milztumor  vorhanden  sein  kann,  ohne 
die  linca  costoarlicul.  zu  überschreiten. 

2.  In  der  lin.  axillar,  fdllt  die  oben  nachweisbare  Dämpfung  meistens  mit 
dem  8.  Intercostalraum  oder  der  9.  Rippe,  der  unlere  Rand  der  Milz  mei- 
stens mit  der  11.  Rippe  oder  dem  10.  Intercostalraum  zusammen. 

3.  In  der  lin.  cristodorsalis  liegt  der  obere  Rand  der  Milz  In  der  Regel  in 
der  Gegend  der  9.  Rippe.  ' 

4.  Die  Grösse  der  Milz  variirt  in  kleinern  und.  grössern  Individuen  so  wenig, 
dass  die  DiCTerenz  keine  Beachtung  verdient  — 


Dr»  Bemelce» 


üeiträge  zur  Lehre  von  der  Fettmetamorphose 


von 


ür*  C«  Heüenlieinier  in  Frankfurt  a.  M. 


(Uiezu  Fjgurentafel  Nr.  I.) 


Ueber  diesen  Gegenstand  liegt  eine  Reihe  von  Beobachtungen  vor 
mir,  welche  seine  mannigfachen  Beziehungen  zu  verschiedenen  patho- 
logischen Processen  und  die  grosse  Mannigfaltigkeit  von  Formen  in 
seiner  eignen  Entwicklung  erkennen  lassen.  Ich  wähle  mehrere  von 
diesen  Beobachtungen  zur  Mittheilung  aus,  weil  ich  glaube ,  dass  sie 
einiges  Neue  enthalten,  die  Kenntnisse  von  dem  Process  der  Fettum-> 
Wandlung  der  Gewebe  hie  und  da  vervollständigen  können,  und  mir 
von  allgemeinem  Interesse  zu  sein  scheinen. 

Das  allgemeine  Vorkommen  und  die  grosse  Bedeutung  der  Fett- 
metamorphose bei  den  physiologischen  Processen  im  Organismus  so- 
wohl, als  bei  den  pathologischen  Processen  ist  schon  durch  die  um- 
fassenden Arbeiten  von  Reinhardt  und  Virchow,  derjenigen,  die 
zuerst  den  Blick  auf  den  in  physiologisch  -  chemischer  und  histologi- 
scher Beziehung  gleich  bedeutsamen  Vorgang  lenkten,  nachgewiesen 
worden ;  sie  haben  die  allgemeinsten  GrundzUge  dieses  merkwürdigen 
Processes  bereits  festgestellt.  Es  ist  nun  die  Aufgabe,  auf  chemischem 
und  mikroskopischem  Wege  immer  tiefer  in  das  Wesen  desselben 
einzudringen,  und  ich  glaube  mich  nicht  zu  täuschen,  wenn  ich  die 
Fetlmetamorphose  als  eine  von  jenen  Quellen  bezeichne,  aus  deren 
Schooss  eine  besonders  reiche  Aufklärung  über  die  organischen  Vor- 
gänge Überhaupt  fUr  uns  hervorgehen  wird. 

Die  kleinen  Beiträge  zur  Lehre  von  der  Fettmetamorphose,  die 
ich  in  dem  vorliegenden  Aufsatze  zu  geben  beabsichtige,  machen  nur 
den  Anspruch,  in  physiologischer  und  histologischer  Beziehung  unsre 
Kenntnisse  über  diesen  Gegenstand  fördern  zu  w*ollen;  über  den  da« 
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bei  staltOndenden  Chemismus    wollen  sie   nichts   anderes  als  einige 
zerstreute  Andeutungen  geben,  soweit  sich  aus  mikroskopischen  Be — 
obacbtungen  auf  chemische  Vorgänge  schliessen  lässL     Vorzugsweis 
war  bei  allen  meinen  Beobachtungen  mein  Augenmerk  auf  den  Eot 
wicklungsgang  in  diesem  Processe  gerichtet;  die  stufenweise  Aufeia 
anderfolge  der  einzelnen  Phasen  dieses  Processes,  nicht  seine  hervor 
stecbendea  Anfangs-  und  Endpunkte^  war  es  was  mich,  am  loaifif 
interessirte  und  beschäftigte.    Nächstdem   tag  es  mir  daran,    die  Be 


} 


Ziehungen  der  Fettumwandlung  zu  eigenthümlichen  dyskrasischen  Pro- 
cessen —  wenn  solche  Beziehungen  ja  existirten  —  aufzuhellen.   Mil 
diesen   wenigen  Umrissen   erlaube  ich   mir   das  Gemeinsame  in  dei 
mitzutheilenden  Beobachtungen  und  die  vomehmlichsten  Gesichtspunkte 
anzudeuten,  von  welchen  aus  sie  angestellt  worden  sind   und  aucb^ 
wie  ich  wünsche,  beurtheilt  werden  mögen.  — 

Erste    Beobachtung. 
Vcrfettang  der  Prlinltlvbündel  des  museal*  bucclnatorl««« 

Eine  Geschwulst  von  der  Grösse  einer  Wallnuss  ward  einem 
Manne  in  mittleren  Jahren  aus  der  Wange  ausgeschnitten.  Sie  bildete 
eine  elastisch-feste  Masse,  die  sich  von  den  umgebenden  Geweben 
nicht  deutlich  sonderte;  namentlich  verliefen  die  Fasern  des  musculus 
buccinatorius  bis  dicht  an  sie  heran  und  in  sie  hinein.  Das  Gewebe 
der  Geschwulst  war  derb,  faserig;  die  Fasern  in  Maschen  geordnet; 
aus  den  Maschen  iiess  sich  ein  dicklicher  weisser  Saft  in  Form  von 
Vermicelli's  hervorpressen.  Dieses  Verhalten;  der  Mangel  an  deutlicher 
Scheidung  zwischen  dem  neoplasma  und  den  gesunden  Texturen  sei* 
Der  Umgebung,  sowie  die  mikroskopische  Untersuchung  des  heraus* 
gedruckten  Saftes  Hessen  keinen  Zweifel  übrig,  dass  die  Geschwulst 
krebshafter  Natur  war.  An  und  für  sich  bot  die  Geschwulst  nichts 
besonders  Merkwürdiges  dar,  desto  mehr  aber  die  Muskelfasern  in 
ihr-er  nächsten  Umgebung,  und  sie  sind  es,  deren  genaueBeschreibung 
ans  zunächst  beschäftigen  soll. 

Als  ich  die  Geschwulst  und  die  Fasern  des  buccinatorius  mikrosko- 
pisch untersuchte,  war  sie  zwei  Tage  alt  und  begann  schon  ein  wenig 
in  Fäulniss  überzugehen,  ich  war  sehr  erstaunt,  die  PrimitivbUndei  des 
genannten  Muskels  in  einem  sehr  eigenthümlichen  Zustande  zu  finden. 

Von  ihren  Querstreifen  nämlich  war  auch  nicht  die  Spur  zu  sehen, 
die  Längsfibrillen  mehr  oder  weniger  entschieden  angedeutet,  die  Pri- 
mitivbündel durch  mehr  oder  weniger  voUständige  Querrisse  in  kurze 
cylindrische  Stücke  zerfallen  und  gleichmässig  braungelb  get^rbl,  im 
Ganzen  halbdnrchsichtig,  wie  bräunliche  Gelatinstreifen.  Wiederholte 
Untersuchung  bestätigte  diese  Beobachtung  (Pig.  1^3.)* 


Die  PrimitivbUndel,  die  am  wciteslen  yoq  der  Kr€ji>sgeschwul8l 
eDlfernt  lagen,  waren  noch  nicht  in  die  schon  bezeichneten  kurzen 
Cylinder  zerfallen,  dennoch  aber  Hess  sich  auch  an  ihnen  nicht  die 
leiseste  Andeutung  der  Querstreifen  wahrnehmen,  dagegen  waren  die 
Längsfibrillen  deutlicher  zu  erkennen  als  an  gesunden  Muskelprimitiv^ 
bündeln  (Fig.  1.).  Je  näher  der  Krebsgeschwulst,  desto  blassere  Längs- 
fibrillen hatten  die  Primitivbtindel,  desto  häufiger  trat  ihre  Zerklüftung 
in  cylindrische  Stücke  auf  (Fig.  2.)- 

Die  der  Geschwulst  zunächst  liegenden  Bündel  zeigten  sich  der- 
massen  verändert,  dass  nur  die  Anordnung  der  Theile,  in  die  sie  zer- 
fallen waren,  ihre  ursprüngliche  Natur  erkennen  liess.  Hier  hatten 
sich  Dämlich  die  kurzen  mehrerwähnten  Cylinder  zu  ungleich  grossen, 
kugelförmigen  Massen  abgerundet,  während  ihr  Inhalt,  der  in  dem 
zunächst  vorhergehenden  Stadium  der  Umwandlung  durchsichtig  und 
strukturlos  war,  in  einzelne  rundliche,  zelleniihnliche ,  auf  einen 
Haufen  zusammengeballte  Körperchen  dififerenzirt  erschien  (Fig.  4.)* 
Anstalt  des  Primitivbündels  fand  man  also  bei  diesem  Grad  der  Um- 
formung eine  Längsreihe  von  unrcgelmässig  rundlichen,  schmutzig 
gelben  Körnerhaufen.  Um  die  soweit  metamorphosirten  Primitivbündel 
schwammen  einzelne  grosse,  dem  Anschein  nach  platte,  mit  Körnchen 
besetzte,  gelblich  gefärbte  Zellen  in  Menge  herum   (Fig.  5.). 

Das  sarcolemma  der  Primitivbündel  schien  den  ganzen  Process 
der  Umwandlung  mit  durchzumachen.  Ich  rouss  dies  daraus  schlies- 
sen,  dass  es  an  den  Querrissen  in  den  Primilivbündeln  niemals  er- 
kannt werden  konnte,  und  dass  es  in  keinem  Stadium  der  Umwand- 
lung, selbst  nicht  in  dem  der  Auflösung  des  Inhalts  der  Bündel  in 
Körnerbaufen ,  als  jene  strukturlose,  leicht  sibh  faltende,  glashelle 
Membran  sichtbar  (Fig.  2  u.  3.)  wurde,  wie  es  sonst  immer  und  so 
leicht  erscheint,  sobald  der  Bündelinhalt  Umwandlungen  eingeht  und 
seinen  innigen  Zusammenhang  mit  der  Scheide  einbUsst. 

Wenn  bei  der  kurzen  Schilderung  unsres  Gegenstandes  von  ver- 
schiedenen Entwicklungsstadien  der  Umwandlung  der  Muskelfasern 
die  Rede  war,  so  lag  die  Berechtigung  dazu  in  dem  einfachen  Um- 
stände, dass  die  Umwandlung  in  der  Nähe  der  Geschwulst  am  wei- 
testen vorgeschritten  war,  und  mit  der  Entfernung  von  derselben  stu- 
fenweise abnahm.  Dadurch  war  die  Entwicklungsgeschichte  des  Um- 
wandlungsprocesses  gleichsam  vor  unsern  Augen  entfaltet  Die  Ent- 
wicklungsreihe würde  ganz  vollständig  zu  nennen  sein,  wenn  es  mir 
gelungen  wäre  zu  beobachten,  ob  jene  gelblichen  Körnerhaufen  und 
die  sie  umschwimmenden  grossen  platten  Zellen  in  genetischem  Zu- 
sammenhang standen.  Anderweitige  Beobachtungen  berechtigen  mich 
anzunehmen,  dass  eine  Weiterbildung  solcher  grosskörniger  Haufen 
zu  grösseren  Zellen  mit  klarem  Inhalte  stattfinden  könne;  jedooh  hüte 
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ich  mich  fUi^  unsern  Fall  etwas  Weiteres  als  die  blosse  Möglichkeit 
einer  solchen  Entwicklung  aufzustellen. 

Dass  jene  Kömerhaufen  aus  einem  Fett  bestanden,  lehrt  sowoM 
ihr  mikroskopisches  Aussehen  als  ihre  ziemlich  vollkommene  LOslich- 
keit  in  Aether.  Insofern  nun  das  Endresultat  der  ganzen  Umwand- 
lungsweise in  Erzeugung  eines  Fettes  besteht,  gehört  unsre  Beobach- 
tung in  die  Kategorie  der  Fetlmetamorphosen,  wiewohl  ihre  Anflinge 
so  sehr  eigenthUmlich  und  wohl  unterschieden  waren  von  der  ge- 
wöhnlichen Art  der  Verfettung  der  MuskelprimitivbUndel. 

Verweilen  wir  einen  Augenblick  der  Vergleichung  zu  Liebe  bei 
der  gewöhnlichen  Form  der  Verfettung  des  Muskelfleisches.  Nach 
meinen  Beobachtungen,  die  an  fettsUchtigen  Herzen  und  verfetteten 
Extrerailätenmuskeln  angestellt  worden  sind,  und  von  denen  «ine  wei- 
ter unten  ausführlich  mitgetheilt  werden  soll,  lagert  sich  bei  diesem 
Vorgange  das  Fett  sowohl  zwischen  die  PrimilivbUndel  als  in  deo 
PnmitivbUndeln  selbst  ab  (Fig.  6 — 8.).  In  den  BUndeln  erscheint  es 
zuerst  als  feine  gelbliche  Pünktchen,  dann  als  länglich  geformte  Tröpf- 
chen, die  in  L^ngsreiben  geordnet  sind,  und  zwar  findet  die  Abla- 
gerung derselben  in  den  bei  weitem  häufigsten  Fällen  zuerst  in  dem 
Centrum  des  Bündels  (Fig.  6.  70  oder  doch  in  der  Nähe  dessell>eii 
statt.  Indem  nun  zuerst  die  Längsfibrillen,  dann  allmählich  auch  die 
Querstreifen  undeutlich  werden,  vermehrt  sich  die  Zahl  der  längsge- 
reibten  Fclttröpfchen ,  bis  der  Bündel  endlich  ganz  davon  erfüllt  Ist 
(Fig.  6.)*  In  seltneren  Fällen  geschieht  die  Fettablagerung  im  Innern 
des  Bündels  von  Anfang  an  nicht  in  Längsreihen,  sondern  die  Fett- 
tröpfchen zeigen  sich  gleichmässig  im  Inhalt  des  Bündels  vertheiN 
(Fig.  80;  niemals  habe^ich  aber  die  FettmolecUle  längs  der  Querstrei« 
fen  sich  ablagern  sehen.  Wären  die  Querstreifen  nicht  ein  optischer 
Ausdruck  eines  bestimmten  Zustandes  der  Längsfibrillen,  sondern  ein 
eigenlhümliches  histologisches  Element,  so  würden  sie  ohne  Zweifel 
auch  die  Fettmetamorphose  eingehen  und  Veranlassung  zur  Ablagerung 
von  Fetttröpfchen  in  Querreihen  werden.  Zwischen  den  BUndeln  fin- 
den sich  häufig  Fettlropfen  von  allen  Grössen  und,  weil  sie  nicht  so 
dem  Drucke  längsgeordneter  Elemente  ausgesetzt  sind,  ganz  kugel- 
runder Form.  Daneben  geht  eine  reichliche  Production  von  Fetttelleo 
vor  sich,  die  durch  ihr  Wachsthum  und  ihren  Druck  zur  Atrophie  der 
Muskelsubstanz  das  Ihrige  beitragen  mögen. 

Die  Unterschiede  zwischen  dem  gewöhnlichen  Vorgang  bei  der 
Fettentartung  der  Muskeln  und  dem  in  unsrer  Beobachtung  mitgetheil- 
len,  sind,  wie  wir  sehen,  gross  genug.  Dort  verschwinden  zuerst  die 
Längsfibrillen,  hier  die  Querstreifen,  dort  wird  der  Bündel  mit  Tröpf- 
chen, die  endlich  zusammenfliessen,  angefüllt,  hier  betrifft  öio  Um- 
wandlung von  Anfang  an  gleichmässig  die  ganze  Masse  des  BOndels; 


dort  fehll  gani  das  Selbstzerspalien  desBUndels  incylindrischeSlUcke 
und  deren  endliche  Verwandlung  in  Haufen  grosser,  rundlicher  Kör- 
ner. Die  Unterschiede  zwischen  beiden  Vorgängen  erscheinen  mir  so 
bedeutend,  dass  ich  mich  gezwungen  sehe,  sie  als  zwei  verschiedene 
Arten  der  Muskelverfeltung  von  einander  zu  trennen.  Dagegen  ver- 
mag ich  den  Unterschied,  den  Rokitansky  zwischen  Verdrängung 
der  Muskeln  durch  Fett  und  Verfettung  der  MuskelbUndel  selbst  macht, 
nicht  in  seiner  ganzen  Strenge  anzuerkennen.  In  den  meisten  Fällen 
von  Feltdegeneration ,  die  mir  vorgekommen  sind,  fand  ich  beides, 
Neubildung  von  Fett  zwischen  den  PrimitivbUndeln  und  Umwandlung 
derselben  in  Fett,  neben  einander,  nur  einmal  das  eine,  das  andremal 
das  andre  mehr  in  die  Augen  springend.  Bei  hohen  Graden  von  Fett- 
enlartung  wird  es  aber  oft  ganz  unmöglich,  auf  die  Art  ihrer  ersten 
Anfänge  zurUckzuschliessen;  alles  ist  in  eine  Fettmasse  verwandelt, 
und  selbst  die  faserige,  streiGgei  Anordnung  des  Fleisches,  die  oft  al- 
lein noch  an  die  frühere  Struktur  erinnert,  ist  verschwunden. 

Eine  gewisse  Verwandtschaft  hat  die  hier  mitgetheilte  Form  von 
Muskelverfettung  offenbar  mit  der  Verfettung  der  Nervenprimitivröhren, 
wie  sie  von  Schiff  beobachtet  worden  ist.  Hier  zerfällt  auch  die 
Primitivröhre  in  eine  Reihe  von  Fetttropfen,  die  perlschnurartig  an 
einander  gereiht  sind.  Wer  diese  Fettentartung  der  Nervenröhren 
einmal  gesehen  hat,  dem  wird  die  Parallelisirung  dieses  Processes  mit 
dem  hier  mitgetheilten  Zerfallen  der  MusketprimitivbUndel  vollkommen 
gerechtfertigt  erscheinen. 

Ist  nun  die  vorhin  mitgetheilte  Art  der  Feltmetamorphose  wirk- 
lich eine  besondre,  so  leitet  ihr  Vorkommen  in  der  nächsten  Umgebung 
einer  Krebsgeschwulst  auf  die  Frage,  ob  die  carcinomatöse  Dyskrasie 
auf  die  Besonderheit  des  Vorgangs  EinQuss  gehabt  haben  könne.  Ich 
schmeichelte  mir  mit  der  Hoffnung,  vielleicht  ähnliche  Veränderungen 
in  gesunden  Muskeln  hervorbringen  zu  können,  indem  ich  sie,  mit 
Krebsmilch  vermischt,  siph  selbst  Uberliess.  Ich  verglich  auch  Mus- 
keln, die  durch  einfache  Fäulniss  in  Zersetzung  übergingen;  keiner 
von  diesen  Zuständen  aber  bot  die  entfernteste  Aehnlichkeit  mit  dem 
in  der  Umgebung  der  Krebsgeschwulst  beobachteten.  —  Wir  sind 
hier  an  Tiefen  angekommen,  in  die  unser  Auge  noch  nicht  hinab- 
reicht, in  die  es, aber,  so  hoffen  wir,  einst  binabreichen  wird,  wenn 
unverdrossene  Forschung  nicht  müde  wird,  durch  ihr  Eigenlicht  das 
scheinbar  undurchdringliche  Dunkel  aufzuhellen. 

Zweite    Beobachtung. 

Mrelift  der  weiblichen  Brastdrttse  mit  Cysten ;  Wett^ 

Btetamorphose  der  Mrebszellen. 

Selten   wird  eine  Geschwulst   so  viel  des  Merkwürdigen  in  so 
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vielfacher  Hinsichl  darbieten  als  diejenige,  deren  Beftohreibung  ich 
jetzt  unternehmen  ^ill.  Ich  halte  es  daher  nicht  fUr  überflüssig,  die 
vollständige,  ausführliche  Beschreibung  der  Geschwulst  mitzutheileo, 
und  glaube  der  Wissenschaft  einen  Dienst  zu  erweisen,  wenn  ich  mich 
nicht  blos  auf  das  beschränke,  was  an  ihr  auf  den  eigentlichen  Ge- 
genstand unsrer  Abhandlung  Bezug  hat. 

Der  Analvse  der  Geschwulst  selbst  schicke  ich  eine  kurze  Ge« 
schichte  ihrer  Entstehung  und  die  Krankengeschichte  der  Person,  wel- 
cher sie  abgenommen  wurde,  voraus;  ich  verdanke  diese  Geschichle 
der  Gute  des  Hrn.  Dr.  H.  II offmann,  des  Arztes  an  unserer  Heil- 
anstalt für  Irre  und  Epileptische. 

Jungrer  A.  S.  K.,  53  Jahro  alt,  Tochter  eines  verstorbenen  hiesigen  Bürgers 
und  Hutstafßrers,  wurde  den  TS.  August  1851  In  die  Anstalt  für  Epilepliscbe  di- 
hier  aufgenommen.  Sie  leidet  seit  bereits  25  Jahren  an  immer  zunehmender 
Epilepsie,  dergestalt,  dass  ihre  intellektuellen  Kräfte  abgenommen  haben,  und  die 
lange  Dauer  des  Leidens  die  Aussiebt  auf  Heilung  sehr  trübt.  Die  Patientin  iit 
von  fast  schmächtigem  Wuchs,  von  grosser  Gesprächigkeit,  und  tritt  mit  einem 
gewissen  komisch  ceremoniösen  Wesen  auf.  Sie  hat  in  der  rechten  Brustdrüse 
eine  faustgrosse,  harte,  jedoch  etwas  bewegliche  und  schmerzlose  Geschwulst, 
welche,  seit  6  —  7  Jahren  bestehend,  allmählich  gewachsen  war.  Die  Zahl  der 
epileptischen  Anfälle  vanirte  zwischen  2  und  16  per  Monat,  im  Durchschnitt  aber 
von  14  Monaten  betrug  sie  monatlich  8-9. 

Den  23.  Jan.  1852  klagt  Patientin  zum  erstenmale  über  Schmerz  in  der 
Geschwulst. 

28.  I.  52.  Seit  gestern  hat  Patientin  einen  dicklichen,  geballten  Auswurf, 
mit  etwas  Blut  tingirt,  übrigens  ohne  die  geringste  Brustbeschwerde.  Sie  hustet 
nur  ein  paarmal  des  Tages.    Athem  frei,  kein  Fieber. 

2  9.  ejusd.  Wirft  noch  10  —  12ma1  blutige  Sputa  leicht  aus.  ohne  irgend 
Welche  subjektive  Klage.  Decoct.  Salep  Zjjj.  Sacch.  Satumi  gr.  6.  Extr.  Opii 
gr.  1.  Sacch.  alb.  5jj  M.  D.  S.  3mal  tägl.   l  EsslfTl.  voll  z.  n. 

3.  2.  Auswurf  geringer,  nicht  mehr  blutig,  kein  Fieber.  Bis  zum  7.  Febr. 
war  der  Auswurf  ganz  verschwunden;  der  Puls  72. 

Um  die  Mitte  dieses  Monats  machte  sich  an  der  früher  steinharten  Ge- 
schwulst nach  aussen  neben  der  Brustwarze  eine  erhabne,  fluctuirende,  dner 
Cyste  ähnliche  Stelle  bemerklich.  Zugleich  zeigt  sich  die  Empfindlichkeit  der 
Geschwulst  erhöht.  Bis  Endo  des  nächsten  Monats  hatte  die  Geschwulst  etwas 
weniges  an  Umfang  zugenommen,  über  der  fluktuirenden  Stelle  war  die  Haut 
mit  dem  Aflerprodukt  verwachsen,  die  Brustwarze  jedoch  nicht  eingezogen,  nur 
etwas  flacher  als  im  normalen  Zustande.  Der  musculus  pectoralis  major  er- 
schien jetzt  noch  gesund,  die  Geschwulst  noch  beweglich,  die  AchseldrUsen  nicbt 
ergriffen.  Schon  um  diese  Zeit  gedachte  Dr.  Hoff  mann  die  Kranke  opeHren 
zu  lassen,  indem  er  die  Geschwulst  eher  für  ein  Cystosarcom  als  für  eineKmbf- 
geschwulst  zu  halten  geneigt  war.  Allein  es  trat,  noch  ehe  die  Operation  zur 
Ausführung  kam,  aufs  neue  haemoptysis  ein,  welche  etwa  14  Tage  bis  3  Wochen 
anhielt,  dann  auf  Anwendung  des  früheren  Mittels  vertchwand,  die  Operttion 
aber  wieder  in's  Ungewisse  hinausschob. 

Die  physicalische  Untersuchung  der  Brust  ergab  um  diese  Zeit  matten  Per- 
cussionston  und  undeutliches  Respirationsgeräusch  in  der  rechten  Lungentpitze; 


Pectoriloquie  war  nicht  wabnuneluneD.  Der  eitrige  Tbell  des  Auswurfs  bestand 
aus  rundlichen,  Isembaltigen,  granulirten  Zellen  und  aus  Bronchialepithelien.  Mit 
Sicherheit  konnte  aus  diesen  Erscheinungen  auf  eine  beginnende  Infiltralion  des 
Lungengewebes  in  jener  Gegend,  wahrscheinlich  tuberculüser  Natur,  geschlossen 
werden. 

Das  Blutspeien  kehrte  noch  zweimal  wieder,  einmal,  Ende  Juni,  in  dem 
Grade,  dase  eine  mtfssige  Venäsection  angestellt  werden  musste. 

Im  Laufe  des  Sommers  halte  die  Kranke  das  Unglück,  bei  einem  nächtlich 
eintretenden  epileptischen  Anfalle  auf  ihre  kranke  Brust  zu  stürzen;  es  entstand 
sofort  ein  ungeheures  Blutextravasat,  welches  die  ganze  Brustdrüse  mit  ihrer 
Umgebung  schwarzroth  färbte,  und  die  Geschwulst  äusserst  empfindlich  machte. 
Es  wurden  wiederholte  örtliche  Blutentziehungen  durch  Ölutegel  nötliig,  und  zur 
Beförderung  der  Resorption  des  ergossenen  Blutes  Aufschläge  von  Arnicainfus 
angewandt.  Unter  dieser  Behandlung  saugte  sich  das  Extrarasat  vollständig  auf, 
und  es  zeigte  sich  nach  vollendeter  Aufsaugung,  dass  die  Geschwulst  durch  den 
Fall,  soweit  man  es  äusserlich  wahrnehmen  konnte,  nicht  wesentlich  verändert 
war.  Gewachsen  war  die  Geschwulst  auch  jetzt  wiederum  nur  sehr  unbedeu- 
tend; die  fluctuirende  Stelle  hatte  jetzt  den  Umfang  eines  halben  Guldens. 

Am  4.  Nov.  IS52  wurde  der  Kranken  die  Geschwulst  von  Hm.  Dr.  Pas- 
savant  im  BUrgerhospitale  ausgeschnitten.  In  den  ersten  14  Tagen  nach  der 
Operation  keine  epileptischen  AnföUe;  dann  kehren  sie  wieder,  ebenso  stellt  sich 
das  Blutspeien  wieder  ein,  aber  unbedeutend.  Am  3.  December  schon  konnte 
Patientin  mit  geheilter  Operations  wunde  wieder  in  die  Anstalt  Tür  Epileptische 
aufgenommen  werden. 

Wir  kommen  nun  zu  der  Geschwulst  selbst. 

Sie  fühlte  sich  vod  aussen  höckerig  an  und  war  von  der  Gestalt 
und  Grösse  der  Brustdrüse.  Am  dicksten  war  sie  in  der  Mitte,  welche 
auch  der  Mitte  der  BrustdrUso  und  der  Brustwarze  entsprach;  hier 
betrug  der  Dickendurchmesser  1 — 2  Zoll,  und  die  Geschwulst  war 
nur  noch  von  der  verdünnten  Haut  überzogen.  Je  weiter  von  der 
Brustwarze  entfei*nt,  desto  mehr  nahm  der  Dickendurchinesser  der 
Geschwulst  ab,  und  desto  grösser  wurde  der  Abstand  zwischen  der 
Geschwulst  und  den  Hautdecken.  In  der  Mitte  war  die  Brustdrüse 
ganz  geschwunden;  nach  den  Seiten  fanden  sich  sowohl  von  ihr  als 
von  dorn  pannioulus  adiposus  noch  bedeutende  Reste,  mehr  oder  we- 
niger verdichtet. 

Auf  den  Schnittflächen  bot  die  Geschwulst  einen  sehr  bunten  An- 
blick dar.  Am  meisten  glich  sie  einer  Wurst  mit  vielen  ungleich 
grossen,  lebhaft  rothen  Fleischtheilen ;  auch  ihre  Consislenz  mochte 
ungefähr  der  des  Fleisches  gleichkommen.  Rüume  mit  Flüssigkeiten 
sehr  verschiedner  Art  gefüllt  zeigen  sich  in  die  Substanz  der  Geschwulst 
eingesprengt.  Die  meisten,  wenn  auch  nicht  gerade  die  grösslcn  die- 
ser Hohlräume  finden  sich  in  den  peripherischen  Theilen  der  Geschwulst 
und  liegen  daselbst  stellenweise  so  dicht  aneinander,  dass  nur  ganz 
dUnna  Scheidewände  sie  trennen,  oder  selbst  zahlreiche  Communica- 
tionen  ein  System  zusammenhängender  Hohlräume  hervorbringen. 
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Da  wo  sie  die  wenigste  Mächtigkeit  hat,  ist  die  Geschwulst  wie 
vou  einem,  stellenweise  selbst  sehr  festen,  Balge  umgeben  und  VM 
sich  aus  der  DrUsensubstanz  und  dem  umgebenden  Fette  ausschfileo; 
an  andern  Stellen,  besonders  den  dickeren,  ist  diess  nicht  möglich. 
—  Soviel  über  das  Aussehen  der  Geschwulst  im  Allgemeinen. 

Gehen  wir  nun  näher  auf  ihre  Structur  bin,  so  bemerken  wir, 
dass  sie  wesentlich  aus  zwei  Theilen,  einem  festen  stroma  und  dea 
Flüssigkeiten,  besteht,  welche  die  in  ihr  enthaltenen  Hohlräume  6^ 
füllen.  Der  grössern  Uebersichtlichkeit  und  Deutlichkeit  wegen  ziehen 
wir  einen  jeden  dieser  Theile  in  gesonderte  Betrachtung. 

a)   Das  Stroma. 

Es  ist  der  Hauptbestandiheil  der  Geschwulst,  sowohl  der  Masse 
nach  als  dadurch,  dass  wir  gerade  an  es  vorzugsweise  die  lebendigea 
Entwicklungsvorgänge  in  dem  neoplasma  gebunden  sehen. 

Im  Allgemeinen  ist  es  als  eine  knorpelartige  Masse  zu  be- 
trachten, die  von  einer  grossen  Anzahl  theils  abgeschlossener,  Iheils 
mit  einander  communicirender  Hohlräume  durchsetzt  wird.  Es  ist 
von  Farbe  und  Consistenz  knorpelartig;  an  einzelnen  Stellen  verliert 
es  den  opalisirenden  Schein  des  Knorpels  und  erscheint  lederartig; 
seine  Verdichtung  schreitet  hie  und  da  sogar  bis  zur  concrementarti- 
gen  Verknöcherung  fort,  war  aber  zu  dieser  Festigkeit  nur  an  einzel- 
nen kleinen,  wenig  umfangreichen  Stellen  gelangt.  Um  die  Wände 
der  Hohlräume  und  Cysten  herum  ist  das  Stroma  des  Tumors  durch 
Ablagerung  von  schwarzem  Pigment,  theils  in  Punkten,  theils  in  Fle- 
cken und  Streifen,  schwarz  gefärbt.  An  den  Wänden  vieler  besonders 
verödeter  Hohlräume  glänzt  es  perlmutterartig  durch  Gholestearin« 
Crystalle,  die  in  ganzen  Schichten  flecken-  und  streifenweise  in  das 
stroma,  meistens  dicht  unter  die  Oberfläche  der  Cystenwände,  abge- 
lagert sind  und  mit  Spiegelndem  Glänze  das  Licht  zurückwerfen. 

Die  mikroskopische  Untei*suchung  des  Stroma's  ergab(Fig.  17 — 19.), 
dass  es  im  ganzen  keine  hohe  Stufe  der  Organisation  erreicht,  inner- 
halb dieser  Gränze  aber  mehrere  Abstufungen  darbietet.  Wo  das 
Blastem  der  Geschwulst  am  weichsten,  dem  Knorpel  am  ähnlichsieo 
war,  zeigte  es  .sich  entweder  ganz  strukturlos  oder  hatte  es  eine  sehr 
zarte  und  helle  Streifung.  Die  härteren,  festeren  Stellen  sehen  unter 
dem  Mikroskop  undeutlich  meist  wellig  gestreift  aus,  etwa  so  wie  die 
Zellen  der  Epidermis,  wenn  sie  sehr  dicht  stehen  und  von  der  sdima- 
len  Seite  betrachtet  werden  (Fig.  17).  Die  Streifen  —  die  ich  kaum 
wagen  müchto  als  Fasern  zu  bezeichnen  —  erscheinen  hier  feiner, 
dort  gröber,  immer  kurz  und  flach  wellig  gebogen.  Bei  Zysatz  von 
Essigsäure  verschwinden  die  Streifen,  und  es  werden  an  ihrer  Stelle 
sehr  blasse,  längliche,  in  keiner  bestimmten  Richtung  geordnete  Kerne 
sichtbar.    Die  Grösse  und  Deutlichkeit  dieser  Kerne  steht  in  geradem 
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Verbällniss   zu   der  Schärfe    und    der  Undurchsichligkeit   der  Streifen 
oder  Fasern. 

Die  verknöcherten  Stellen  unterschieden  sich  in  ihrer  feineren 
Struktur  zum  Theil  gar  nicht  von  coucrementartig  verknöcherten  Ge- 
weben überhaupt,  wie  sie  so  hüuGg  zur  Beobachtung  kommen;  zum 
rbeil  aber  erschienen  sie  wie  gepflastert  von  unregelmässig  rundlichen 
Stückchen  Kalkes  in  Verbindung  mit  organischer  Substanz.  Auf  den 
Zusatz  von  Essigsäure  entwickelte  sich  viel  kohlensaures  Gas  aus  ihnen. 

Die  in  unsrer  Geschwulst  befindlichen  ilohlräume  sind  ihrem  In- 
halt und  ihrem  Bau  nach  so  verschieden,  dass  sie  in  mehrere  Grup- 
pen gesondert  werden  können. 

i.  Cysten  mit  serösem  Inhalt.  Von  allen  Hohlräumen  in 
der  Geschwulst  verdient  diese  Gruppe  allein  den  Namen  von  Cysten, 
insofern  man  darunter  eine  häutige  Blase  mit  einem  flüssigen  Inhalt 
versieht.  Sie  sind  am  wenigsten  zahlreich  und  schwanken  in  der 
Grbsse  zwischen  der  eines  Hirsekorns  und  der  einer  kleinen  Erbse. 
Vorzugsweise  finden  sie  sich  im  peripherischen  Theil  der  Geschwulst 
vor.  Sie  füllen  einen  entsprechend  grossen  Hohlraum  in  dem  Stroma 
genau  aus,  und  treten  aus  demselben  bei  seiner  Eröfl*nung  entweder 
von  selbst  oder  auf  den  leisesten  Druck  hervor.  Die  Adhäsion  zwi- 
schen ihrem  Balg  und  der  Wand  des  Hohlraumes  ist  folglich  sehr 
gering,  ist  jedoch  nicht  etwa  vollkommen  Null,  weil  die  Wände  der 
Cysten  sehr  stark  vascularisirt  sind,  und  man  sich  schwerlich  zur 
Annahme  der  Entstehung  neuer,  eigenthümlicher  Gefässe  ohne  Zusam- 
menbang, mit  denGefässen  desSlroma's  wird  verstehen  können.  Von 
dem  Geßissnetz,  das  die  Cysten  wand  umspinnt,  ist  diese  röthlich  durch- 
scheinend; ausser  den  Gefässen  enthalten  die  Cyslenwändo  entweder 
gar  keine  Structuren,  oder  nur  eine  sehr  zarte,  kaum  wahrzunehmende 
fasrige  Streifung.  Auf  der  Innenfläche  der  Cystenwand  liegen  meh- 
rere Schichten  von  Zellen,  die  auch  in  dem  serösen  Cysteninhalt  sus- 
pendirt  sind,  Zellen  von  mannigfaltiger,  unrcgelmässiger  Gestall,  mit 
einer  oder  mehreren  Tochterzellcn  oder  Kernen  und  sehr  fein  granu- 
lirlem  Inhalt  (Fig.  9.}.  Essigsäure  greift  diese  Zellen  nicht  leicht  an^ 
doch  treten  unter  ihrer  Einwirkung  die  Kerne  deutlicher  hervor 
(Fig.  16.)  und  erscheinen  lebhafter  bräunlich  gefärbt.  Dieselben  Zellen 
mit  derselben  schwach  bräunlich  grauen  Färbung  und  demselben  Ver- 
balten gegen  Essigsäure  entdeckte  ich  auch  in  der  Milch  des  Inhaltes 
inderer  Hohlräume,  von  denen  noch  ausführlicher  gehandelt  werden  soll. 

2.  Hohlräume  mit  dickflüssigem  Inhalt.  Haben  die 
Hohlräume,  von  denen  nun  die  Rede  sein  soll,  auch  einen  ganz  ei- 
genthUmlicben  Inhalt,  so  wird  man  doch  gewiss  ihre  Unterscheidung 
von  Cysten,  die  ausser  dem  eigenthUmlichon  Inhalt  auch  einen  eigen- 
tbümlichen   Balg  haben,  nicht  anfechten  wollen.     Es  war  in  diesen 
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Hohlräumen  weder  mit  unbewaffoelem  noch  mit  bewaffnetem  Auge 
eine  besondere  Membran,  ein  Balg  zu  entdecken,  der  sie  auskleidete. 
Das  Stroma  der  Geschwulst  selbst,  mannigfach  verändert  und  gefärbt 
durch  Ablagerung  von  Stoffen  aus  dem  Gysteninhalt,  namentlich  von 
schwarzem  Pigment  und  Cholestearin,  bildete  die  Wände  der  Hohlräume. 

In  ihrer  Grösse  schwankte  diese  Abtheilung  der  Hohlräume  oder 
alveoliy  wie  ich  sie  zum  Unterschiede  von  den  Cysten  nennen  will, 
zwischen  einer  Erbse  und  einer  Haselnuss.  Die  meisten  communici^ 
ten  mit  einander.  Den  Inhalt  bildete  eine  stets  dickflüssige,  bald 
röthliche,  bald  braune,  bald  milchige,  bald  Ölige  Masse;  —  welches 
Ausseben  er  aber  haben  mochte,  immer  bekam  er  etwas  Flimmerndes 
durch  die  zahllosen  Cholcstearinblättchen,  die  in  ihm  vertheiit  waren. 

Ein  Theii  der  alveoli  enthielt  ein  zart  flockiges,  sammtartiges  We- 
sen, das  entweder  in  kleinen  losgerissenen  Stücken  in  dem  dickflüs- 
sigen Inhalte  schwamm,  oder  an  irgend  einer  Stelle  des  Hohlraumes 
festsass  und  in  die  Höhle  hineinragte.  Dieses  schwammigte ,  zottige 
Wesen  bestand  grossentheils  aus  einem  dicht  verschlungenen  Netze 
zarter  Gefässe,  und  endete  ii^  freien  Zotten  von  unregelmässiger  Gestall 

Mikroskopisch  analysirt  erwies  sich  der  Alveoleninhalt  zusammen- 
gesetzt aus  Choleslearin ,  Feltaggregatkugeln,  Zellen  und  Kernen,  und 
den  schwammig-zottigen  Gefässbildungen,  und  zwar  in  der  Weise,  dass 
ein  verschiedenes  Verhältniss  der  Mischung  dieser  Formbestandtheile 
in   den   verschiedenen  Alveolen    stattfand.      Die   Cholestearinkrystallo 
bildeten   in  einigen  Alveolen  durchaus  den  Hauptbestandtheil,  in  an- 
dem  traten  sie  ganz  zurück.     Einzelne  Hohlräume,   jedoch  fast  aus^ 
schliesslich  kleinere,  fanden  sich  ganz  mit  Cholestearinkrystallchen  ge«- 
füllt,  ohne  eine  Spur  von  Flüssigkeit.     Die  W^and  dieser  kleinen  Ai-^^ 
veolen   war  besonders  stark    von  schwarzem  Pigment  durchdrungen^ 
Offenbar  hatte  hier  eine  besonders  lebhafte  Resorption  stattgefunden^ 
der  ganze  Inhalt  war  auf  Choleslearin  reducirt.     Dass  es  gerade  nnr*^ 
Alveolen  von  geringerem  räumlichen  Umfang  waren,  hilft  die  Leich- 
tigkeit der  Resorption  erklären. 

Schon  zu  wiederholten  Malen  habe  ich  das  Zusammenvorkommem. 
des  schwarzen  Pigmentes   und  des  Gallenfettes   in  unsrer  Geschwulst;^ 
erwähnen  müssen.     Rei   den  kleinen  Alveolen   mit   trocknem  Inhalte»- 
ist  jene  Association  so  auffallend,  dass  man  für  unsre  Geschwulst  aa 
einen  chemischen  Zusammenhang  in  der  Ablagerung  beider  SubsCao-— 
zen  denken  muss.     Ich  will  damit  durchaus    nicht  etwa  sagen,   daMS^' 
Gallenfett  sich  in  schwarzes  Pigment  verwandeln  könne,  sondern  nur" 
die  Vermuthung  aussprechen,  dass  die  Ablagerung  des  schwarzen  Pig— * 
mentes  zu  der  des  Gallenfettes  eine  ähnliche  Reziehung  haben  möchte^ 
wie  zu  der  Ablagerung  des  Tuberkelstoffs  und  den  verschiednen 
tamorphosen,  die  derselbe  zu  durchlaufen  hat. 
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Die  FettaggregaCkugeln  sind  in  allen  Alveolen  mehr  gleicbmässig 
vertheilt.  Nirgends  wenigstens  fand  ich  sie  so  vorwiegend  wie  das 
Cholestearin  in  einigen  Hohlräumen. 

Die  Zellen  und  Kerne  sind  die  nämlichen  (Fig.  16),  die  vorhin 
aus  dem  Inhalt  der  kleinen,  hirsekornförmigen  Cysten  beschrieben 
wurden.  Ich  fand  sie  in  der  ganzen  Mannigfaltigkeit  ihrer  Formen 
nicht  nur  frei  in  dem  flüssigen  Inhalt  der  Alveolen,  sie  bildeten  auch, 
ausser  den  Gefässen,  den  einzigen  Bestandtheil  des  schwammigen  Zot* 
lenwerkes  in  den  Hohlräumen.  Hier  umkleideten  sie  die  Gefässschlin- 
gen  und  Getässanastoraosen  ganz  in  derselben  Weise  wie  jene  eigen- 
thümlichen  Epithelialzellen  die  Gefässschlingen  der  processus  chorioidei 
(Fig.  12.)*  1)16  Gefässe  dieses  Zottenwerkes  erschienen  mir  als  mon- 
ströse Kapillargefösse,  Schlingen  bildend  und  sich  verästelnd.  Nicht 
jede  Zotte  enthielt  gerade  eine  Gefässschlinge,  manche  nur  ein 
feines,  baumförmig  sich  verzweigendes  Gefässstämmchen  (Fig.  12.). 
Auf  und  zwischen  den  Zellen,  denen  man  mit  demselben  Rechte  wie 
den  eckigen  Zellen  des  proc.  chonoid.  eine  epitheliale  Bedeutung  bei- 
legen kann,  hatten  sich  viele  moleculäre  Körnchen,  theils  runde,  theils 
eckige,  abgelagert,  und  zwar  vorzugsweise  so^  dass  sie  jede  Zelle  wie 
ein  Ring  umgaben   (Fig.  10.]-  — 

An  den  beschriebenen  Zellen  lässt  sich  in  den  verschiedenen  Al- 
veolen eine  ungewöhnlich  vollständige  Fettmetamorphose  beobachten, ' 
und  dies  ist  der  Grund,  warum  ich  die  Beschreibung  der  merkwür- 
digen Geschwulst  gerade  dem  vorliegenden  Aufsatz  einverleibe.  Die 
im  Inhalte  flottirenden,  von  den  Gefässschlingen  abgefallenen  Zellen 
werden  zuerst  dunkler,  es  lagern  sich  Körnchen  von  Fett  in  ihrem 
Innern  ab,  ihr  Umriss  wird  unbestimmter,  sie  schrumpfen,  Inhalt  und 
Hülle  lassen  sich  an  ihnen  nicht  mehr  deutlich  von  einander  unter- 
scheiden (Fig.  14.).  So  häufen  sie  sich  zusammen,  vielleicht  dass  sie 
durch  die  beginnende  Feltmetamorphose  mehr  klebende  Eigenschaften 
erlangt  haben,  zuerst  zu  kleineren,  nur  mikroskopisch  wahrnehmbaren 
Gruppen,  dann  zu  immer  grössern  Haufen  (Fig.  20),  und  bilden  zuletzt 
schmierige  Klümpchen,  die  zahlreich  in  dem  Inhalt  einzelner,  beson- 
ders grösserer  Alveolen  umherschwimmen.  Diese  Klümpchen  verra- 
then  scbon  durch  ihr  schmieriges  Wesen,  dass  sie  aus  Fett  bestehen; 
ich  fand  sie  oft  so  gross  wie  einen  Stecknadelknopf;  sie  haben  im 
ganzen,  so  wie  ihre  elementaren  Bestandtheile  im  einzelnen,  eine  gelb- 
lich braune  Färbung.  In  etlichen  bemerkt  man,  dass  die  elementaren 
Bestandtheile  noch  ungefähr  ihre  frühere  Form  haben ;  in  andern  sind 
sie  ganz  zerfallen,  es  haben  sich  freie  Fetttröpfchen  und  Fetlaggregat- 
kugeln  gebildet  (Fig.  14);  in  einigen  wenigen  sieht  man,  wie  diese 
Elemente  zu  grösseren  Kugeln  zusammentreten  und  sich  mit  einer 
zarten  Membran  umgeben,  während  zugleich  der  Inhalt  heller,  zuletit 
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ganz  durchsichtig  wird.  Wir  haben  dann  ein  Gewebe  vor  uns  (Fig.  15), 
dem  wohl  niemand,  der  es  unter  dem  Mikroskop  betrachtet,  die  1^' 
Zeichnung  von  achtem  Fettzellgewebe  versagen  wird.  Hier  w8re 
also  die  Verwandlung  von  unzweifelhaften  Krebszellen  in  ganzunver- 
dingliche  Feüzellen  durch  eine  grosse  Reihe  von  Zwischeoslufen  nadh 
gewiesen.  Diese  so  höchst  interessante  Vcrwandlungsreibe  habe  ich 
zweimal  vollständig  beobachtet,  und  sie  von  meinem  Coilegen,  Hm. 
Dr.  Lucä,  bestätigen  lassen,  weil  mir  eine  Thatsache  so  auffallender 
Art  eine  Bestätigung  durch  fremde  Augen  zu  erfordern  schien. 

3.  Hohlräume  mit  festweichem  Inhalt.  Wenn  ich  die 
unter  dieser  Ueberschrift  zu  erörternden  Gebilde  Hohlräume  nenne, 
so  geschieht  es,  um  auf  das  Verständniss  des  genetischen  Zusammen- 
hangs derselben  mit  den  im  vorigen  Capitel  beschriebenen  HohIrSumen 
vorzubereiten.  In  der  That  gleicht  ihr  Anblick  sehr  wenig  HohIrSu- 
men; es  sind  ganz  erfüllte  Stellen,  die  sich  nur  durch  ihre  weichere 
Beschaffenheit,  ihre  lebhaft  rothe  Färbung  und  ihre  maschige  Structor 
aus  dem  umgebenden  Stroma  herausheben.  Hodgkin  hat  schon 
gezeigt,  dass  Cysten  in  krankhaften  Geschwulsten  durch  Vegetationen, 
die  von  ihrer  Wand  ausgehen,  ganz  ausgefüllt  werden  können ,  und 
gründet  darauf  seine  Theorie   von  den  zusammengesetzten  Cystoiden. 

Bedienen  wir  uns  der  Anschauungsweise  Hodgkin's,  so  fanden 
sich  auch  hier  solche  ausgefüllte  Hohlräume;  ich  bin  aber  geneigt, 
ihre  Entstehung  anders  als  Hodgkin  zu  erklären.  Die  Pseudo- 
Alveolen sind  dunkelroth,  fleischartig,  sehr  stark  vascularisirt.  Wenn 
man  über  sie  hinstreicht,  noch  mehr  wenn  man  sie  zusammendrückt, 
kommt  aus  ihnen  eine  Milch  hervor,  die  aus  jenen  auch  in  den  Cy- 
sten und  Alveolen  beobachteten  Zellen  und  Kernen  besteht.  War 
alle  Milch  herausgedrückt,  so  blieb  ein  Stroma  zurück,  das  unmittel- 
bar in  das  allgemeine  Stroma  der  Geschwulst  überging  und  viele 
Maschen  und  Gänge  enthielt,  die  vorher  von  der  Milch  ausgeftilll  wa- 
ren. Das  Stroma  unterschied  sich  von  dem  allgemeinen  Stroma  der 
Geschwulst  nur  durch  die  starke  Vascularisation. 

Ich  denke  mir  nun,  die  fraglichen  Gebilde  waren  ursprünglich 
solide  Stellen  des  Slroma's,  in  denen  ein  Vascularisationskern  entsteht 
Die  Gefdsse  regen  das  Stroma  in  ihrer  nächsten  Umgebung  zu  höherer 
vegetativer  Tbätigkeit  an  und  wandeln  es  in  Zellen  um.  Die  erwei- 
chende und  umwandelnde  Kraft,  die  von  den  Gefässen  ausgeht,  reicht 
aber  nur  bis  in  eine  gewisse  Entfernung.  Da  wo  sio  aufhört,  bleibt 
das  Stroma  der  Geschwulst  unverändert,  und  bildet  die  scheinbare 
Wand  der  nach  Hodgkin 's  Anschauung  durch  Vegetationen  ausge- 
füllten Cvste. 

.le  mehr  nun  die  Erweichung  in  der  nächsten  Umgebung  des 
Vascularisationsheerdes   vorschreitet,  desto   entschiedener  macht  sich 
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der  Gegensatz  zwiscbon  der  weichen  Stelle  und  der  festen  Umgebung 
bemerkiich.  Zuletzt  haben  wir  eine  Alveole  vor  uns,  deren  Wand 
von  dem  ursprünglichen,  noch  nicht  von  der  Erweichung  und  Um- 
wandlung in  Zellen  ergriffenen  Stroma,  deren  Inhalt  von  denProducten 
der  Erweichung  und  dem  Vascularisalionskcrn,  dem  Ausgangspunkt 
der  Erweichung,  gebildet  wird. 

Wenn  alles  Stroma  in  der  nächsten  Umgebung  des  Gefässheerdes 
erweicht  ist,  so  bilden  diese  Gefässe  in  der  neu  entstandenen  Alveole 
sin  zartes  Zottenwerk,  das  in  dem  immer  mehr  verflüssigten  Inhalt 
Ooltirt.  Damit  wären  wir  bei  der  Form  von  Hohlräumen  angekommen, 
jie  wir  unter  Nr.  2  beschrieben  haben,  und  hätten  gefunden,  dass 
sie  eine  weitere  Entwicklungsstufe  gewisser  Stellen  des  Stroma's  der 
Seschwulst  selbst  sind.  Die  Metamorphosen,  die  der  Inhalt  dieser 
Mveolen  nun  femer  eingeht,  haben  wir  schon  oben  einer  ausführli- 
cheren Besprechung  unterzogen.  Die  Zellen  des  Inhaltes  erleiden  die 
Petlmetamorphose ;  es  bildet  sich  Cholestearin  und  schlägt  sich  aus 
der  aufgesaugten  Flüssigkeit  sogar  im  dichten  Slroma  selbst  nieder; 
jia  Zellen  werden  zu  Fett,  zu  FettklUmpchcn  und  zuletzt  zu  Fett- 
gewebe. 

Zum  Schluss  erlaube  ich  mir  nur  noch  einige  epikritische  Bemer- 
kungen über  den  Charakter  der  Geschwulst  selbst,  der  nicht  ganz 
leicht  aufzufassen  ist. 

Die  Geschwulst  scheint  am  richtigsten  als  Cyslocarcinom  bezeich- 
net zu  werden.  Für  die  bösartige,  krebshafte  Natur  derselben  spricht : 
1.  die  Anwesenheit  einer  Krebsmilch,  2.  die  entschiedene  Tendenz 
Eur  Erweichung,  3.  die  Mannigfaltigkeit  der  Form  der  Zellen,  ihre 
vielen  Kerne  und  Tochterzellen  und  ihr  Widersland  gegen  den  Ein- 
Ius8  der  Essigsäure.  Möglicherweise  ist  die  Geschwulst  ursprünglich 
pilartig  gewesen  und  hat  sich  die  Tendenz  zur  Erweichung  erst  spä- 
ter und  mit  ihr  die  Bildung  von  Krebszellen  eingestellt.  Ob  in  die- 
lem  Fall  der  Sturz  auf  die  kranke  Brust  wohl  den  Anstoss  zu  stär- 
kerer Vascularisation,  lebhafterer  Vegetation  und  Umwandlung  des 
7egetationscharakters  der  Geschwulst  geben  konnte,  möchte  nicht 
leicht  zu  entscheiden  sein.  Für  die  Frage,  ob  die  Geschwulst  zu  den 
carcinomatösen  zu  rechnen  sei  oder  nicht,  würde  die  so  deutlich  aus- 
gesprochene Hämoptysis  und  die  nicht  zu  bestreitende  Gegenwart  von 
Faberkeln  in  der  rechten  Lunge  der  Patientin  von  entscheidender 
Wichtigkeit  sein,  wenn  nicht  die  vielen  in  den  letzten  Jahren  bekannt 
gewordenen  Beispiele  von  gleichzeitigem  Vorkommen  von  Tuberkeln 
und  Krebs  in  einem  und  demselben  Organismus  die  Theorie  von 
der  gegenseitigen  Ausschliessungskraft  beider  Dyskrasien  so  bedeu- 
tend erschüttert  hätten. 
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Dritte     Beobachtung. 

Hypertrophie  der  flbröften  Crewebe  und  Merwenftclieldini 

mit  gleleliBeltlger  Vettentartaiig  der  RnoeheM,  MwBlLefai 

und  Epidermis  am  Bein  einer  alten  Vrau« 

Die  am  17.  Febr.  1851  in  hiesigem  BUrgerspital  verstorbene  "V^twe  K., 
6Ü  Jahr  alt,  hatte  in  früheren  Jahren  an  einem  grossen  Geschwüre  des  rechteD 
Beines  gelitten.  Ungefähr  drei  Jahre  vor  ihrem  Tode  begann  das  andre  Bein, 
Unterschenkel  und  Fuss,  zu  schwellen  und  ward  immer  dicker  und  unfönnikber; 
zuletzt  brach  der  Fussrücken  auf,  und  es  entstanden  schwammige,  sfMcUie 
Geschwüre.  Das  entartete  Bein  war  unbeweglich  und  unempfindlich,  das  AIK 
gemeinbefinden  der  Kranken  dabei  wenig  gestört.  Die  Entartung  dos  Gliedes 
wurde  in  der  Krankengeschichte,  in  welche  mir  Hr.  Dr.  Lorey,  Arzt  an  dem 
genannten  Spitale,  Einblicke  zu  verstatten  die  Freundlichkeit  hatte,  als  Elephan- 
tiasis bezeichnet.  Die  Kranke  lebte  kaum  acht  Tage  in  dem  Hospitale ;  VfMtnod 
dieser  Zeit  bestand  die  örtliche  Behandlung  des  Fusses  blos  in  Auflegung  too 
Leinwandcompressen,  die  in  Kamillenthee  getaucht  waren. 

Schon  am  zweiten  Tage  des  Aufenthaltes  der  Kranken  im  Hospitale  stellte 
sich  Katarrh  ein;  Patientin  wirft  sehr  stark  aus,  Sputa,  die  zum  Theil  ganz  un- 
tersinken, zum  Theil  schwimmen ;  es  wird  das  Vorhandensein  tuberculöser  Zer- 
störungen in  den  Lungen  constatirt.  Nachdem  Husten  und  Auswurf  sich  fort- 
während gesteigert  hatten,  Appetit  und  Kräfte  in  gleichem  Maasse  gesunken 
waren,  erfolgte  der  Tod. 

Die  23  Stunden  nach  dem  Tode  vorgenommene  ObducUon  ei^b 
folgenden  Leichenbefund  : 

Vollkommene  Leichenslarre,  grosse  Todtenfleckc.  Das  Rücken- 
mark ist  nicht  krankhaft  veründerL  Unter  den  weichen  Hirnhäuteo, 
die  sich  sehr  leicht  von  der  Hirnsubstanz  selbst  ablösen  lassen,  findet 
sich  viel  Wasser  angesammeU.  Die  Gehirnsubstanz  ist  von  Serosität 
durchdrungen,  auch  die  beiden  mehr  als  gewöhnlich  weiten  Seilen* 
Ventrikel  enthalten  eine  ziemliche  Quantität  Serum.  Diie  commissura 
media  fehlt.    Die  gewöhnliche  Menge  von  Hirnsand  in  der  Zirbeldrüse. 

Die  rechte  Pleurahöhle  enthielt  frisches,  eitriges  Exsudat,  die  rechte 
Lunge  war  an  der  Spitze  fest  verwachsen.  Ebenso  die  linke  Lunge, 
deren  oberer  Lappen  einige  kleine  vomicas  einschloss. 

An  dem  Herzen  fand  sich  ein  Sehnenfleck  auf  dem  linken  Ven- 
trikel; sämmtliche  Herzhöhlen  waren  mit  Blut  und  Faserstoffgerinnsel 
gefüllt;  an  den  Semilunarklappen  der  Aorta  kleine  Ablagerungen. 

Leber  gross,  platt  gestaltet;  wenig  dünne  und  helle  Galle  in  der 
Gallenblase;  Milz  klein;  beide  Nieren  von  normaler  Beschaffenheit,  die 
rechte  etwas  schwerer  wiegend,  als  die  linke.  Die  Magenschleimbaat 
nicht  unbedeutend  geröthet. 

Eine  Pleuropneumonie  mit  eitrigem  Exsudat  in  die  Brusthöhle 
und  der  Erguss  von  Serum  unter  die  Hirnhöule  hatte  dem  Leben  der 
Kranken  ein  Ende  gemacht.  Wir  sehen  auch  hier,  wie  es  so  häufig 
vorkommt,  eine  Hautkrankheit  mit  einer  Erkrankung  der  Lunge,  na- 


meiiUich  des  LuDgenfelU,  vergesellscbaflet  und  durch  dieselbe  ge- 
seblosflao.  Die  Blatlero  tödten  bekaDnllich  meisteDs  in  dieser  Weise. 
Wir  lenkea  nun  unsre  Aufmerksamkeit  auf  das  erkrankte  Bein. 

Unterschenkel  und  Fuss  sind  gleichmässig  verdickt  und  sehen 
höchst  unförmlich  aus;  die  Nägel  sind  ungestall;  an  den  vorhin  als 
geschwi)rig  bezeichneten  Stellen  fehlt  die  Epidermis  ganz  und  das 
coriuDi  liegt  bloss.  Uebrigcns  ist  das  Bein  Überzogen  mit  einer  weiss* 
liehen  Schmiere,  wie  wenn  es  mit  Schweinefett  eingerieben  wäre. 
Schneidet  man  an  irgend  einer  Stelle  in  das  Bein  hinein,  so  fliesst 
in  der  Schnittwunde  entweder  reines  öliges  Fett  oder  Fett  mit  etwas 
Serum  und  Blut  vermischt  zusammen.  Selbst  wenn  der  Schnitt  die 
Muskeln  oder  Knochen  trifll,  fUllt  sich  die  Schnittwunde  in  dieser 
Weise  mit  Fett  aus.  So  sehr  sind  alle  Gewebe  des  entarteten  Beines 
mit  FeU  durchdrungen. 

Ueber  den  grössten  Theil  der  Oberfläche  des  Beines  hin  sieht 
man  die  vergrösserten  Papillen  des  rete  Malpighii  blossliegen.  Über- 
zogen von  einer  harten,  durchsichtigen  Schicht.  Aus  der  Vogelper- 
spective  gesehen  bildet  es  ein  weisses  Netz,  dessen  Mcischenräume 
von  reihen  Blutpunkten  bezeichnet  werden.  Fährt  man  mit  dem  Scal- 
pell  über  diese  Fläche  hin,  so  erhält  man  eine  gelblich  weisse  Schmiere, 
die  aus  unzähligen  Fetttropfen  und  sehr  wenigen,  missstalteten, 
unkenntlichen  Epidermiszellen  besteht.  Besser  ausgebildete  Epidermis- 
Zellen,  die  einen  hellen,  runden  Kern  haben,  und  3-,  4-  und  6ockig 
sind,  trifil  man  zwiscbien  den  Ilaulpapillen  an.  In  jeder  Papille  finden 
sich  Schlingen  von  stark  ausgedehnten  Kapillargefussen.  Ebenso  wie 
die  Scbieimschicht  war  auch  das  corium  hypertrophisch ;  es  war  ^4 — 
V2  2oll  dick,  sehr  locker,  und  Hess  grosse  Quantitäten  Fett  und  Serum 
aus  sich  herauspressen.  Zahllose  Blutgefässstämmchen  verliefen  meist 
gestreckt  und  ohne  sich  zu  verästeln  in  dem  Bindegewebe  des  hy- 
pertrophischen Coriums. 

Die  Fascien  waren  auch  hypertrophisch,  insofern  man  geneigt 
sein  mag,  ihre  vorgefundne  bedeutende  Verdickung  durch  ein  dem 
aponeurotischen  vollkommen  analoges  Gewebe,  als  Hypertrophie  der 
Fascien  anzuerkennen.  Sie  waren  nicht  in  Fett  entartet,  wie  Über- 
haupt die  Bindegewebefasem  nicht  leicht,  vielleicht  unter  keinen  Um- 
ständen, der  Feltmetamorphose  ausgesetzt  sind.  Desto  stärker  zeigte 
sich  das  System  der  quergestreiften  Muskeln  von  der  Fettentartung 
ergriffen  Das  Fleisch  bildete  eine  gelblich  röthlichc  Fettmasse,  in  der 
sich  jedoch  die  einzelnen  Muskeln  schon  durch  die  nicht  in  den  Ver- 
fettungsprocess  implicirten  Sehnen  kenntlich  machten.  Die  Verfettung 
war  in  diesen  Theilen  nicht  überall  gleich  weit  vorgeschritten,  den 
höchsten  Grad  hatte  sie  in  den  dem  Rumpf  am  fernsten  liegenden 
Theilen  erreicht;  je  näher  dem  Oberschenkel  und  dem  Rumpf,  desto 
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weniger  vollständig  war  die  Fettmetamorphose.    Das  FetC  war  sowoU 
in  den  Priraitivmuskelbündeln  als  zwischen  denselben,  und  zwar  hier 
in  Zellen  und  Tropfen,  abgelagert.     In  den  PrimitivbUndelo  selbst  be- 
obachtete ich  niemals  Fellzellen,  wie  sie  von  J.  Vogel '*^)  und  Bar- 
deleben"^^)  beobachtet  worden  sind.     Das  Fett  fand  sich  innerhalb 
der  MuskelbUndel  stets  nur  in  Form  von  Molecularkömchen  und  Tro- 
pfen  vor.     Auf  der  höchsten  Stufe  der  Entartung  befand  sich  gar 
nichts  mehr   von  der  cigenthümlichen  Substanz   des  Muskels  in  dem 
BUndel;   auf  früheren  Stufen   konnte   man  Muskel-  und  Pettsubstiu 
neben    einander  in  dem   PrimitivbUndel  beobachten.     Oft   verdeckte 
das  abgelagerte  Fett  sowohl  Quer«  als  Längsstreifung  ganz  und  gar; 
behandelte  man  das  Präparat  dann  mit  Aether,  so  traten  Quer-  mid 
Ldngsstreifen  wieder  deutlich  hervor,  während  sich  der  Inhalt  in  sei- 
ner Scheide  zusammenzog.     Es  ereignete  sich  dabei  nicht  selten,  daas 
durch  die  energische  Contraction  der  Inhalt  an   einigen  Stellen  zer- 
riss;  man  sah  dann  die  Scheide  völlig  strukturlos  und  glashell,  Quer- 
und  Längsstreifen   aber  beide  an  den  Inhalt   des  Bündels   gebunden 
(Fig.  23),  eine  Beobachtung,   die  nicht  ganz  ohne  Wichtigkeit  ist  für 
die  schwierige  Frage  von  der  Bedeutung  der  Querstreifen  in  deo  Mus- 
keln.    Die  Querslreifcn   erschienen   nach  der  Behandlung   mit  Aelher 
von  messbarcr  Breite,  und  setzten  seilen  quer  durch  das  ganze  Bün- 
del hindurch;   dies  brachte  den  Schein  hervor  als  ob  jedes  Primitiv* 
bUndel   aus  mehreren  SecundärbUndeln  bestünde,    von  denen  jedes 
seine  besondre  Querstreifung  hätte. 

An  die  Beschreibung  der  Fettentartung,  wie  sie  an  den  Muskeb 
unseres  kranken  Beines  stattfand,  würden  sich  einige  Erörterungen 
über  Entstehung  von  Fettzellen  in  Muskelprimitivbündeln,  sowie  ver- 
gleichende Beobachtungen  über  Verfettung  organischer  Muskelfasern 
knüpfen ;  der  Uebersichtlichkeit  wegen  will  ich  aber  lieber  zuvor  die 
Beschreibung  des  kranken  Beines  vollenden. 

Die  Ueberschrift  dieser  Beobachtung  deutet  es  schon  an,  dass 
wir  auch  die  Nerven  bedeutend  verändert  fanden.  Ihre  Veränderung 
erschien  dem  blossen  Auge  als  ungewöhnliche  Verdickung;  auch  sie 
waren  von  dem  Processe  der  Verdickung  ergriffen,  der  das  Bein  im 
Ganzen  so  sehr  entstellte  und  von  den  bisher  beschriebenen  Geweben 
die  Haut  und  die  sehnigen  Ausbreitungen  betroffen  hatte.  Die  Ver- 
dickung des  nervus  tibialis  betrug  wenigstens  das  Doppelte  seines 
normalen  Umfanges;  sie  erschien  durchaus  gleichmässig  im  ganzen 
Verlaufe  des  Nerven  und  setzte  sich  auch  auf  seine  Acste  und  Zweige 
fort    Ganz  dieselbe  Verdickung  ward  vor  nicht  langer  Zeit   hier  am 


*)   Wagnor's  physiol.  Uandwörterbucb.    Bd.  i.   S.  859. 
**)   Jenaische  Annalen.  Bd.  II.  Hft.  I.   S.  14  fr. 
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Orte  bei  einem  Manne  an  dem  nervus  pudendus  communis  der  einen 
Seite  beobachtet;  in  diesem  Falle  hatte  gleichzeitig  mit  der  Verdickung, 
die  sich  auch  bis  in  die  feinsten  Nervenzweige  hinein  erstreckte,  eine 
Bildung  unzähliger,  erbsen-  und  bohnengrosser  Neurome  staltgefunden. 
Wiewohl  beide  Fälle  sich  für  das  unbewaffnete  Auge  durch  Abwesen- 
heit und  Anwesenheit  von  Neuromen  bedeutend  von  einander  unter- 
scheiden, so  hat  sich  doch  bei  der  mikroskopischen  Untersuchung  ge- 
zeigt, dass  die  elementaren  Veränderungen,  welche  die  Nerven  be- 
troffen haben,  in  beiden  Fällen  dieselben  sind.  Man  könnte  danach 
den  einen  Fall  als  gleichmässige,  den  andern  als  ungleichmdssige,  an 
einigen  Stellen  Übermässig  starke  Verdickung  der  Nerven  bezeichnen. 
Die  gleichmässig  verdickten  Nerven  in  dem  Bein  der  Frau  K.  fühlten 
sich  sehr  fest  an;  dasNeurilem  zeigt  sich  hypertrophirt,  enthält  zahl- 
lose Fetttropfen  zwischen  seinen  Fasern,  die  sich  nach  allen  Richtun- 
gen durchkreuzen,  kurz,  bietet  ganz  dasselbe  Bild  dar,  wie  das  hyper- 
trophische corium.  Von  den  Primitivrbhren  sind  viele  ganz  vollkommen 
gesund,  viele  andre  aber  in  eigenthUmlicher  Weise  verändert.  Auch 
sie,  w  ie  der  Nerv  im  Ganzen,  zeigen  sich  aufs  8  bis  lOfache  verdickt. 
In  der  Mitte  bleibt  ein  durchsichtiges  Band  von  gewöhnlicher  Breite, 
welches  von  sehr  dunkeln,  oft  stark  gebuchteten  Contouren  begränzt 
wird.  Zwischen  diesen  Contouren  und  den  Gränzen  der  Nervenröhre 
Bndet  sich  eine  geronnene  Substanz,  bald  heller  bald  dunkler  von 
feinen  welJenfbrmigen,  undeutlichen  Streifungen  (Fig.  22.).  Diese  Sub- 
stanz kann  wohl  füglich  nur  als  Verdickung  der  Nervenprimitivscheide 
gedeutet  werden.  Es  ist  nun  von  Interesse,  dass  die  Verdickung  der 
Scheide  der  einzelnen  Primitivröhren  durchaus  nicht  die  Gleichmäs- 
sigkeit  halte,  wie  die  Verdickung  des  Nerven  im  Ganzen.  An  einer 
und  derselben  Primitivröhre  liessen  sich  auf  kürzen  Erstreckungen 
mehrere  Einschnürungen  und  wiederum  Verdickungen  auf  das  4  und 
5fache  bemerken,  so  dass  hier  in  den  inikroskopischen  Verhältnissen 
die  Aehnlichkeit  mit  der  Neurombildung  in  jenem  kurz  angeführten 
Falle  schlagend  genug  ausgeprägt  schien. 

Die  Tendenz  zur  Hypertrophie  hatte  so  sehr  alle  bindegewebigen 
Structuren  an  dem  erkrankten  Beine  ergriffen,  dass  auch  die  tunica 
adventicia  derGefässe  bedeutend  verdickt  war;  nur  die  Muskelsehnen 
nahmen  an  der  allgemeinen  Hypertrophie  nicht  Theil.  Während  an 
den  Nerven  unsres  Präparates  wieder  die  hypertrophische  Thätigkeit 
die  vorwiegend  abnorme  war,  hat  die  Fettentartung  in  den  Knochen 
in  der  auffallendsten  W'eiso  Platz  gegriffen,  gleich  als  wenn  beide 
krankhafte  Vegetationsrichtungen  sich  in  den  Raub  gethcilt,  die  eine 
die  sehnigen  Ausbreitungen,  Haut  und  Nerven,  die  andre  Muskelfleisch 
und  Knochen  sich  zugeeignet  hätte.  Sämmtliche  Knochen  des  Beines, 
die  grossen  Röhrenknochen  sowohl  als  die  kleinen  platten  Fusswup. 
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zelknochen,  koDote  ich  mil  dem  Messer  leicht  zerschneiden;  sie  enU 
hielten  viel  flüssiges  Feti,  in  dem  sich  stellenweise  ein  sehr  feines 
Netz  von  Capillargefässen  nachweisen  liess.  Durch  die  FeUentartuog 
war  die  lamellöse  Structur  der  Knochen  ad  oculos  demonsirirfc.  Die 
einzelnen  Lamellen  waren  durch  die  Verfettung  und  Verflüssigung  dar 
Zwischeosubstanz  von  einander  gesondert  und  nur  durch  sehr  dUnoe 
Querstöbehen  verbunden.  Die  Veränderung,  welche  die  Knochen  er- 
litten hatten,  betraf  aber  nicht  nur  ihre  Textur,  sondern  auch  ihre 
ganze  Gestalt;  dies  war  namentlich  sichtbar  an  den  ossibus  metatarsi, 
die  ganz  platl,  wie  von  beiden  Seiten  zusammengedrückt,  erschienen. 
Dabei  Hessen  sich  die  Knochen,  auch  die  tibia,  mit  Leichtigkeit  biegen; 
mit  dem  Finger  konnte  man  ohne  alle  Anstrengung  Eindrücke  in 
diese  durch  Fettsucht  weich  gewordenen  Knochen  machen.  — 

Wollen  wir  der  pathologischen  Veränderung,  die  wir  an  dem 
Bein  der  Wittwe  K.  beobachten,  einen  anatomischen  Ausdruck  geben, 
so  haben  wir  eine  hypertrophische  Entwicklung  niederer  Gewebe, 
nämlich  von  Binde-  und  Fettgewebe,  zusammen  mit  Fettdegeneralion 
höherer  Gewebe,  der  Knochen  und  Muskeln,  vor  uns.  Die  Frage, 
welches  von  beiden  Leiden  das  primäre  war,  und  in  welcher  Be* 
Ziehung  sie  zu  einander  stehen,  ist,  wenn  auch  nicht  ganz  leicht,  doch 
wie  mir  scheint  lösbar.  Aus  der  Krankengeschichte,  sowie  aus  der 
pathologisch-anatomischen  Natur  der  Entartungen  selbst,  ergiebt  sieb 
mil  Wahrscheinlichkeit,  fast  Gewissheit,  dass  die  Hypertrophie  der 
bindegewebartigen  Texturen,  des  Coriums,  der  Aponeurosen,  des  Neu- 
rilemmas,^der  tunica  adventicia  vasorum,  die  ich  hier  zusammenfasse, 
die  ursprüngliche  Krankheit  gewesen  ist.  Das  unförmliche  Anschwel- 
len  des  Beines  mag  zwar  schon  seine  Bewegung  gebindert  und  so 
zur  beginnenden  Fettentartung  der  Muskeln  beigetragen  haben ;  offen- 
bar genügte  aber  die  excessive  Production  von  Neurilemmafasem,  die 
eigne  motorische  und  sensible  Thäligkeit  der  Nerven  des  Beines  zu 
ersticken  und  in  Folge  davon  auch  die  Muskeln  ihrer  eigentlichen  Be- 
stimmung zu  entziehen  und  einem  niederen  organisch-chemischen  Pro- 
cesse,  dem  der  Verfettung,  zu  unterwerfen.  Dass  unter  einer  so 
durchgreifenden  Veränderung  der  Nerven,  wie  sie  in  dem  vorliegenden 
Fall  stattgefunden  hat,  auch  die  Knochen  mitleiden  können,  widerstreitet 
nicht  der  Vernunft,  obwohl  der  Einfluss,  den  die  Nerven  auf  die  Kno- 
chen haben  können,  sowohl  in  physiologischer  als  in  pathologisdier 
Hinsicht  noch  sehr  im  Dunkeln  liegt.  Jedenfalls  ist  durch  die  Ent- 
artung des  Nerven  der  ganze  Vegetationscharakter  des  Beines,  soweit 
er  von  dem  Nerven  abhängt,  pathologisch  verändert  worden,  und  die 
Knochen  würden  nicht  der  Fettentarlung  verfallen  sein,  wenn  sie  die 
Kraft  gehabt  hätten,  ihre  gesunde  Vegetation  bei  einem  erkrankten 
Nerven-,  Muskel-  und  Hautleben  zu  bewahren. 
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Die  excessive  Fetlbildung  in  der  Epidermis  scheint  sich  bei  Hy- 
pertrophie der  Hautpapillen  häufiger  einzustellen.  In  einem  Falle  von 
ausserordentlicher  Hypertrophie  der  Papillen  und  ihrer  Geisse  an 
einer  von  einem  Slreifschuss  getroffenen  und  schlecht  behandelten 
Hautstelle  fand  ich  auch  zwischen  den  nicht  schichtenweise,  sondern 
unordentlich  abgelagerten  Epidermoidalzellen  eine  sehr  grosse  Menge 
Fettes,  die  mit  jenen  Zellen  zusammen  eine  salbenartige,  zum  Theil 
zu  Krusten  verhärtete  Schmiere  darstellte. 

Wir  sind  hiermit  noch  einmal  auf  die  Besprechung  der  einzelnen 
krankhaft  veränderten  Gewebe  an  unserm  Bein  zurückgekommen,  und 
wollen  nun  versuchen,  das  nachzuholen,  was  wir  an  einer  früheren 
Stelle  verschoben  hatten. 

Ohne  die  Richtigkeit  der  angeführten  Beobachtungen  von  Vogel 
und  Bardefeben  in  Zweifel  ziehen  zu  wollen,  ist  es  mir  doch  auf- 
fallend, dass  es  mir  in  den  vielen  Fällen,  wo  ich  Gelegenheit  hatte, 
verfettete  Muskeln  mikroskopisch  zu  untersuchen,  nie  gelingen  wollte, 
neugebildete  Fettzellen  innerhalb  des  Sarkolemmas  zu  beobachten. 
Sehr  häufig  habe  ich  in  solchen  Muskeln  Fettzellen  in  Längsreihen  ab- 
gdagert  gesehen ,  so  dass  sie  täuschend  den  Schein  hervorbrachten, 
als  hätten  sie  die  Stelle  eines  Primitivbündels  eingenommen.  Bei  ge- 
nauerer Prüfung  fand  ich  aber  jedesmal  einen  andern  Erklärungsgrund 
Ar  diese  Erscheinung.  Das  Fett  wird  immer  sowohl  in  als  zwischen 
die  Primitivbündel  abgesetzt,  es  kann  sogar,  wie  namentlich  am  Her- 
zen, von  benachbarten  normalen  Fettablagerungen  aus  zwischen  die 
Muskelprimitivbündel  hineinwachsen.  Auf  jeden  Fall  lehrt  die  über- 
einstimmende Beobachtung,  dass  es  sehr  leicht  zur  Bildung  von  Fett- 
zellen zwischen  den  PrimiUvbündeln  kommt.  Wenn  nun  die  Neu- 
bildung von  Fettzellen  zwischen  länglichen  histologischen  Elementen 
stattfindet,  wie  die  Muskelbündel,  die  auch  längliche  Zwischenräume 
zwischen  sich  lassen,  so  ist  es  nicht  zu  verwundern,  dass  die  Fett- 
zellen sich  in  Längsreihen  ablagern  und  die  Muskelscheide  zweier  be- 
nachbarter Primitivbündel  leicht  als  die  Scheide  der  Reihe  von  Fett- 
Zellen  genommen  werden  kann.  Ich  möchte  daher  warnen  vor  der 
selbst  für  geübte  Beobachter  gefährlichen  Verwechselung  solcher  Längs- 
reihen von  Fettzellen  zwischen  den  Primitivbündeln  mit  Fettzellen  in- 
nerhalb der  Bündel.  Die  Möglichkeit  einer  Neuentstehung  von  Fett- 
lellen  innerhalb  der  Bündel  darf  ich  freilich  um  so  weniger  in  Ab- 
rede stellen,  als  ich  selbst  in  meiner  zweiten  Beobachtung  die  Ver«- 
wandlung  eines  so  bestimmt  organisirlen  Gewebes  wie  das  Krebs- 
gowebe  in  Fettgewebe  durch  das  Mittel  der  Fettmetamorphose  mit- 
getheilt  habe. 

Die  Beobachtungen  von  J.  Vogel  und  Bardeleben,  welche  ja 
beideePettzellen  in  den  Muskeiprimitivscheiden  gesehen  zu  haben  an- 
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geben,  unterscheiden  sich  darin,  dass  in  Vogel 's  Falle  die  QuerstreifeD 
der  PrlmiliybUndel  gleichzeitig  erhalten,  in  dem  Falle  von  Bardeleben 
dagegen  nirgends  mehr  zu  entdecken  waren.     Auch  nach  meinen  Be- 
obachtungen (s.  oben)   verschwinden   bei  der  gewöhnlichen  Art  der 
Fettumwandlung  die  Längsfibrillen  immer  zuerst,  im  Gegensalz  tu  der 
in  meiner  ersten  Beobachtung  dargestellten  Form  der  FetturowaDdluog. 
Das   Verschwinden   der  Querstreifen   geht  aber  ganz  allmählich  vor 
sich;  es  wird  daher  die  Verschiedenheit  der  Beobachtungen  von  Vo- 
gel und  Bardeleben  dadurch  erklärt ^  dass  im  Vogel'schen  Falle 
die  Fettumwandlung  noch  nicht  so  weit  vorgerückt,  im  Bardeleben- 
achen hingegen  bereits  vollendet  war.    In  den  Fällen,  wo  die  Quer- 
streifen bei  schon  bedeutender  Ablagerung  von  Fett  in  dem  Primitiv- 
bUndel  dennoch  sichtbar  geblieben  sind,   ist  es  mir  stets  leicht  ge- 
wesen, ihren  Zusammenhang   mit  dem  Inhalt,    nicht  aber   mit  der 
Scheide,  nachzuweisen.    Muskelscheiden  ohne  allen  Inhalt,  ohne  Pri- 
milivfibriilen,  nur  mit  Querstreifen  versehen,  die  augenscheinlich  an 
ihr  hafteten,  wie  sie  von  J.  Vogel  aus  einer  von  Gangrän  ergriflTenen 
fixtremitäl  abgebildet  sind,  habe  ich  nur  bei  dem  Versuche,  gesunde 
Muskelfasern  mit  Krebsjauche  faulen  zu  lassen,  gesehen,   sonst  aber 
an  fettig  entarteten  Muskeln  niemals. 

Ehe  ich  das  Kapitel  von  der  Verfettung  der  quergestreiften  Mus* 
kein  verlasse,  will  ich  noch  die  Verfettung  organischer,  glatter  Muskd« 
fasern  damit  vergleichen.  £s  ist  mir  gegluckt,  diesen  Process  zu 
wiederholten  Malen  zu  beobachten,  am  deutlichsten  an  einem  unge* 
heuren  perforirenden  uicus  carcinomatosum  im  Saccus  coecus  des 
Magens.  Dies  Geschwür  war  rund  von  Umfang,  mass  in  dem  einen 
Durchmesser  2,  in  dem  andern  3 — 4  Zoll,  halte  erhabne,  verdickte, 
nicht  scharf  abgeschnittene  Blinder  und  einen  vertieften,  unregeimfis* 
ttigen,  zottigen,  melanotischen  Grund.  Es  lag  dicht  am  Magenmund 
und  reichte  bis  in  den  Blindsack  hinein;  an  zweien  Stellen  hatte  es 
die  MagenwUude  ganz  durchfressen,  im  Saccus  coecus  und  dicht  un- 
terhalb der  kleinen  Curvatur;  beide  Durchbrechungen  befanden  sich 
am  Bande  des  GoschwUrs.  Die  übrige  Magenschleimhaut  war  gross- 
tentheils  gesund,  bis  auf  eine  Stelle  in  der  grossen  Curvatur,  die  nie* 
lanotisoh  war,  und  eine  andre  Stelle  vor  dem  pylorus  von  der  Grösse 
eines  ZwOlfkreuzerstücks,  der  in  Form  eines  Aveolarkrebses  entartet 
war.  Die  Melanose  zeigte  sich  auch  auf  der  Schleimhaut  des  Zwttlf- 
lingor-  und  Mastdarmes  und  war  vermuthlich  über  den  ganzen  Darm- 
kanal ausgebreitet.  Das  Geschwür  bot  eine  grosse  Mannigfaltigkeii 
histologischer  Krobselemente  (Fig.  24.)  und  zerstörter  Gewebe  aus  den 
MagonwUnden  dar.  Unter  den  letzteren  interessiren  uns  hier  die  or- 
ganischen Muskelfasern,  die  in  Form  von  grösseren  oder  kleineren 
loagorissonon  Stücken  sich  in  dem  Brei  der  Bänder  des  Grundes  des 
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Geschwürs  fanden.  Sie  ehthiellen  feine  FetUrbpfchen,  in  einer  Reil^e 
abgelagert,  und  waren  zum  Theil  ganz  damit  angefüllt  (Fig.  25.).  Ihre 
Enden  erschienen  immer  offen  und  wie  abgerissen,  und  man  konnte 
die  Feltlröpfchen  des  Inhalts  aus  denselben  austreten  sehen.  Habe 
ich  mich  nicht  getäuscht,  so  ging  der  Entstehung  der  Tröpfchen  überall 
das  Sichtbarwerden  eines  äusserst  feinen,  meist  centralen  Striches  in 
den  Fasern  vorher,  den  ich  mir  im  Zusammenhang  mit  der  Feltme- 
tamorphose,  gleichsam  als  ihre  erste  Andeutung,  vorzustellen  geneigt 
bin.  Die  organischen  Muskelfasern  zeigen,  wenn  sie  gesund  sind,  nie 
auch  nur  eine  Spur  einer  solchen  Längsstreifung;  es  ist  mir  auch  kein 
anderer  Zustand  dieses  Gewebes  bekannt,  in  welchem  es  mit  dieser 
SlreifuDg  versehen  erscheint,  als  gerade  die  Vorläuferstadien  ihrer 
Auflösung  in  Feit.  Die  Art,  wie  das  Fett  in  den  organischen  Muskel- 
fasern entsteht  oder  abgelagert  wird,  ist,  wie  man  sieht,  nicht  ver- 
schieden von  der  Ablagerung  der  FettmoIecUle  in  den  quergestreiften 
Muskeln.  Zur  Bildung  von  Fettzellen  kann  es  begreiflicherweise  nicht 
kommen,  ihre  zu  geringe  Öicke  macht  dies  unmöglich. 

lieber  die  Verdickung  der  Nerven  an  unserm  kranken  Bein  muss 
ich  schliesslich  noch  ein  Wort  äussern.  Im  Allgemeinen  bezeichnet 
man  jene  pathologische  Veränderung  der  Nerven  als  Hypertrophie. 
Rokitansky  *)  spricht  sich  darüber  so  aus,  dass  die  Hypertrophie  die 
Nervenfasern  selbst  nicht  betreffen  könne,  weder  als  Anbildung  neuer 
Nerveufibrillen  zu  den  bereits  vorhandenen,  noch  als  Verbreiterung 
der  Nerv enröhrchen,  wie  sie  von  H.  Nasse  in  dem  centralen  End- 
stück eines  durchschnittenen  Nerven  vor  seiner  völligen  Restitution 
beobachtet  worden  ist;  sondern  einzig  und  allein  das  Neurilem  an- 
gehe. In  dem  vorliegenden  Fall  kommt  allerdings  ein  grosser  Theil 
der  Verdickung  der  Nerven  auf  Rechnung  eines  hypertrophischen  Neu- 
rilemmas;  das  Mikroskop  zeigt  uns  aber  gleichzeitig  die  Primitivscbeide 
der  einzelnen  Nerven  ganz  bedeutenci  verdickt,  und  nöthigt  uns,  da 
doch  offenbar  die  Primitivscheide  zu  den  wesentlichen  Bestandtheilen 
der  Nervenprimitivröhre  gehört,  Rokitansky's  Worte  insofern  zu 
t^^richtigen.  Es  giebt  also  eine  hypertrophische  Verdickung  der  Ner- 
^^Dprimilivscheide,  die  vielleicht  in  genetischem  Zusammenhang  mit 
der  Hypertrophie  des  Neurilemmas  steht,  jedoch  wohl  von  ihr  zu  un- 
bescheiden ist.  Das  Blastem,  welches  die  Verdickung  der  Nerven- 
leiden hervorbringt,  ist,  wie  wir  oben  gesehen  haben,  ohne  alle 
^Iructur,  nur  mit  undeutlichen  welligen  Streifungen  zart  bezeichnet; 
^  nnterschied  sich  in  nichts  von  der  structurlosen  Substanz,  welche 
^^  Hauptmasse  der  Neurome  am  nervus  pudendus  in  jenem  oben 
erwähnten  Falle  ausmachte.     Dagegen  besieht  ein  unbestreitbarer  ün- 


*)  Bd.  II,  S.  S71  der  patholog.  Anatomie. 
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terschied  zwischen  ihm  und  dem  hypertrophischen  Neuritemma,  indem 
das  letztere  sich  aus  Bindegewebefasem  mit  allen  ihren  Eigenthttm- 
lichkeiten  zusammengesetzt  zeigte,  während  sich  in  der  verdickten 
Nervenprimitivscheide  keine  Spur  davon  auffinden  Hess. 


ErklKraiis  der  Abblldangren* 

a)  Fettentartung  der  quergestreiften  Muskeln  aus  der 
Umgebung  einer  aus  der  Wange  exslirpirten  Krebs- 
geschwulst. 

Fig.  1.  PrimiüvbUndel  ohne  Querstreifen  mit  sehr  deuUichen  Längsfibrillen  und 
beginnender  Zerklüftung. 

Fig.  2.  PrimitivbUndel  mit  beginnender  Auflösung  der  Fibrillen  und  beginnen- 
dem Zerfallen  in  kurze  Cyllnder. 

Fig.  3.  PrimitivbQndel  mit  ganz  klarem,  braungelbem  Inhalt,  ohne  Spur  too 
Längs-  oder  Querstreifen,  bereits  in  Cylinder  zerklüftet. 

Fig.  4.     PrimiüvbUndel  in  rundliche  Kömerhaufen  zerfallen. 

Fig.  6.  PlaUe,  mit  gelben  Körnchen  versehene  Zellen,  die  um  das  Fig.  4  ge- 
zeichnete BUndel  herumschwammen. 

b)  Fettentartung  des  Herzmuskels. 

Fig.  6.     Ablagerung  des  Fettes  in  längsgereihten  Körnchen  bei  noch  sichtbaren 

Quer-  und  Längsstreifen« 
Fig.  7.     Die  Querstreifen  nur  stellenweise  noch  sichtbar.    In  b   sind  sie  fast 

ganz  verschwunden. 
Fig.  8.     Diffuse  Ablagerung  von  FettmolecUlen  im  Innern  der  PrimitivbUndel. 

c)  Gystocarcinom  mit  Fettentartung  der  Krebszellen. 

Fig.  9.  Die  im  Inhalt  der  Cysten,  in  der  Krebsmilch  und  in  den  Zptten  vor* 
konunenden  Gewebtheile  a  und  b  sind  die  vorwiegenden  Formen.  Die 
Zellen  a  haben  oft  die  grösste  Aehnlichkeit  mit  abgestorbenen  Flim- 
merepithelialzellen. 

Fig.  10.  Eine  aus  zarten,  runden  Zellen  gebildete  Zotte.  Nur  scheinbar  wird 
sie  von  einer  Membran  umgeben.  Die  Umrisse  der  einzelnen  Zellen 
sind  angedeutet  durch  ringförmige  Ablagerung  von  FeltmolecUlen. 

Fig.  11.  Gruppe  zarter,  feinkörniger  Zellen,  wie  sie  im  dickflüssigen  Inhalt  der 
Alveolen  schwimmen. 

Fig.  12,  Eine  Zotte  bei  schwachem  Druck,  mit  baumförmiger  Gefässverzweigung. 
Die  Zellen  sehen  länglich  aus  und  stehen  wie  Pallisaden  auf  dem  Gefüss. 

Fig.  13.  Eine  Zotte  nach  Behandlung  mit  Essigsäure.  Kerne  stark  contourirt, 
Zellenmembran  nur  noch  schwach  sichtbar. 

Fig.  14.  Elemente  der  KlUmpchen,  die  im  Inhalt  der  Alveolen  umherschwimmeo» 
Krebszellen  in  Fettumwandlung  l>egriffen.  Man  erkennt  zum  Theil  die 
ursprünglichen  Formen. 

Fig.  16.  Aus  denselben  KlUmpchen  ächte  Fettzellen,  a  und  b  zeigen  ihre  Ent- 
stehung aus  Gruppen  modificirter  Krebszellen.  In  b  beginnt  derZeUen- 
inhalt  durchsichtig  zu  werden. 
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S«  16.  Zellen  der  Krebsmilch  mit  Essigsäure  behandelt.  Der  Kern  wird  gelb- 
lich und  dunkel,  die  Menobran  ist  noch  sichtbar  als  feiner  Schatten. 

g.  17  und  18.  Stroma  der  Geschwulst  von  verschiedenen  Stellen. 

g.  19.  Giebt  das'  in  Fig.  18  dargestellte  Präparat  mit  Essigsäure  behandelt 
wieder.    Blasse,  längliche  Kerne  treten  hervor. 

g.  20.  Gruppe  von  ganz  in  Fettlheile  verwandelten  Krebszellen  vor  ihrer  Um- 
gebung mit  einer  gemeinschaftlichen  ZellenhUUe. 

g.  31.  Stroma  der  Geschwulst  auf  dem  Weg  io  Zotten  vcrwwideU  zu  werden 
durch  Vascularisation  und  Umbikhing  in  Krdiszellen. 

d)  Ausdem  von  Elephantiasis  ergriffenen  Bein  der  Frau  K. 

g.  22.  Primitivfasem  aus  dem  nervus  tibialis.  a)  Nervasmark.  b).  Verdickte 
Primitivscheide. 

g.  23.  PrimitivbUndel  aus  dem  musc.  tibialis  anticus  nach  Behandlung  mit 
Aether  sulfur.  Der  Inhalt  ist  innerhalb  der  Scheide  auseinandergerissen, 
und  die  beiden  Bruchenden  haben  sich  von  einander  entfernt. 

c)   Ulcus  carcinomatosum  ventriculi. 

g.  24.  Vei;^chiedene  Zellenformen  aus  der  von  dem  GeschwUr  abgesonderten 
Jauche. 

g.  25.  Organische  Muskelfasern  (a)  aus  der  Muskelhaut  des  Magens  von  den 
Rändern  des  GeschwUrs.  Sie  enthalten  Fetttröpfchen,  und  als  ersten 
Anfang  der  beginnenden  Fettmetamorphose  einen  centralen  Streifen. 


Klinische  Ilntersuchungen  über  den  StoflTweclisel 

bei  gesunden  und  kranken  Menschen  überhaupt^ 
und  den  durch  den  Urin  insbesondere^ 


mitgetheilt   von 
#    n    1.       ir    o    V    e    !•  *) 

(Hiezu  Figurentafel  Nr.  II.} 


Eine  gegenwärlig  sehr  zahlreich  vertretene,  ja  in  der  deutschen 
Medizin  fast  herrschende  Richtung  macht  sich  vorzugsweise  die  Er- 
forschung der  Örtlichen  Krankheitsprocesse  zur  Aufgabe.  Wirft  man 
einen  Blick  auf  das,  was  diese  Richtung  in  den  letzten  Jahrzehnten 
geleistet  hat,  wie  sehr  durch  sie  namentlich  die  pathologische  Anatomie 
und  ein  gewisser  Theil  der  Diagnostik  gefördert  worden  ist,  so  kann 
man  sich  im  Interesse  der  Wissenschaft  über  diese  Fortschritte  nur 
freuen  und  wird  die  Verdienste  Derer,  die  sie  hauptsächlich  hervor- 
riefen, dankbar  anerkennen.  Für  den  praktischen  Arzt  indessen,  dem 
die  Heilung  und  Behandlung  der  Krankheiten  die  Hauptaufgabe 
bildet,  hat  diese  Richtung  ihre  sehr  schlimmen  Seiten.  Die  meisten 
einmal  vorhandenen  anatomischen  Veränderungen  im  Körper,  nament- 
lich die  in  inneren  Organen,   wo  das  chirurhische  Messer  nicht  bei- 


*)  Die  folgenden  Untersuchungen  wurden  im  Laufe  der  letzten  4  Jahre  tbeils 
von  mir  selbst,  theils  unter  meiner  Leitung  von  mehreren  Studierenden,  den 
Herren  Grüner,  Hegar,  Trapp,  Winter,  meinem  Druder,  stud.  med.  H. 
Vogel,  und  meinem  jetzigen  Assistenten,  Bm.  Dr.  H.  Wclcker^  nach  eineoti 
gemeinsamen  Plane  angestellt,  also  ganz  im  Sinne  des  Vereins  für  gemeinschafl^ 
liehe  Arbeiten.  Ich  nenne  sie  „klinische**,  wiewohl  sie  sich  nicht  blos  auf  Kranke, 
sondern  auch  auf  Gesunde  beziehen,  weil  mir  bei  Anstellung  derselben  die  An- 
wendbarkeit der  Resultate  auf  klinische  Zwecke  die  Hauptsache  war  und  die 
Untersuchungen  an  Gesunden  nur  vorgenommen  wurden,  um  für  die  Beurtheilung 
der  pathologischen  Abweichungen  eine  sichere  Basis  zu  gewinnen. 
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kommen  kann,  sind  unserer  Kunslbülfe  sehr  unzugänglich.  Wer  da- 
her in  allen  Krankheiien  nur  anatomische  Veränderungen  sieht,  für 
den  wird  die  Behandlung  innerer  Krankheiten  zu  einer  vorzugsweise 
exspectativen.  Die  Folge  davon  ist,  dass  die  in  dieser  Schule  gebil- 
deten jüngeren  Aerzte  häufig  ganz  an  der  Medizin  verzweifeln,  bis 
sie  gelernt  haben,  es  eben  „gehen  zu  lassen,  wie  es  dem  lieben  Gott 
gefallt^'  und  sich  gewöhnen,  eine  vollständige  Beruhigung  ihres  ärzt- 
lichen Gewissens  in  dem  Bewusstsein  zu  finden,  ihren  Kranken  we- 
nigstens nicht  geschadet  zu  haben.  Andere,  mehr  praktische  als  be- 
schauliche Naturen,  die  sich  nicht  mit  der  Rolle  eines  Beobachters 
oder  Wächters  gegen  Schädlichkeiten  am  Krankenbette  begnügen  wol- 
len, fügen  sich  nicht  so  geduldig,  sie  brechen  gänzlich  mit  der  wis- 
senschaftlichen Medizin  und  werfen  sich  irgend  einem  „praktischen^^ 
System  in  die  Arme,  der  Homöopathie,  Hydropathie  oder  der  jetzt 
zur  Mode  gewordenen  Rademacherei. 

Zu  dem  eben  Gesagten  wird  Jeder,  der  den  Gang  der  Heilkunde 
in  Deutschland  während  des  letzten  Jahrzehntes  aufmerksam  verfolgt 
hat,  zahlreiche  Belege  im  Kreise  seiner  Q^kannten  finden. 

Ich  bin  weit  entfernt,  zu  verkennen,  dass  die  ausgebreitete  An- 
wendung der  exspectativen  Behandlungsweise  auch  ihre  grossen  Vor- 
theile  gehabt  hat,  fiir  die  Wissenschaft  durch  den  Nachweis,  dass 
sehr  viele  Krankheiten  allein  durch  die  Naturheilkraft  bei  gehöriger 
Pflege  und  Abhaltung  von  Schädlichkeiten,  ohne  allen  Arzneigebrauch 
geheilt  w^erden  können  —  für  die  Kranken  durch  Beschränkung 
des  übermässigen  Arzneigebrauches  und  die  allgemeinere  Verbreitung 
der  Ueberzeugung ,  dass  durch  die  Anwendung  starkwirkender  Arz* 
neimittel,  wie  Quecksilberpräparat«,  wiederholte  Aderlässe  etc.  selbst 
in  den  FäUen,  wo  man  früher  diese  Mittel  für  indizirt  hielt,  häufig 
mehr  geschadet,  als  genützt  wird.  Trotz  dieser  Anerkennung  ihrer 
Verdienste  muss  ich  jedoch  die  beregte  Richtung  für  eine  einseitige 
erklären,,  und  kann  den  Wunsch  nicht  unterdrücken,  dass  es  uns  ge- 
lingen möchte,  möglichst  bald  aus  ihr  herauszukommen. 

Der  Grund  dieser  Einseitigkeit  ist  klar;  er  liegt  eben  darin, 
dass  die  PaÜiologie  fast  ausschliesslich  als  I^okalpathologie  und 
Solidarpathologie  aufgefasst  wird,  mit  Vernachlässigung  der  bei- 
den anderen  ebenso  wichtigen  Seiten  derselben,  der  Nervenpatho- 
logie und  der  Humoralpathologie —  denn  die  dürftige  Krasen- 
lehre  der  pathologisch- anatomischen  Schule  kann,  selbst  wenn  ihre 
Lehrsätze  richtig  wären,  schon  der  Geringfügigkeit  des  Materiales  we- 
gen, das  sie  bietet,  so  gut  wie  nicht  in  Betracht  kommen. 

Um  aus  der  herrschenden  Einseitigkeit  herauszukommen,  müssen 
wir  demnach  die  Störungen  der  Nerventhätigkeit  und  des  Stoff- 
wechseis  besser  bearbeiten,  als  bisher  der  Fall  war. 

7 
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Die  Kenntniss  der  Nervenkrankheiten  hat  in  den  letzten 
Decennien,  seit  der  Bell 'sehen  Entdeckung,  wesentliche  Bereicherun- 
gen erfahren,   so   weit  sie  sich   auf  die  sensiblen  und  motorischen 
Nervenfasern  bezieht.    Die  Pathologie  ist  hier  der  Physiologie  raschen 
Schrittes  gefolgt,  und  wenn  wir  auch  von  einer  genaueren  anatomi- 
schen und  functionellen  Kenntniss  der  einzelnen  Theile  des  Gehirnes 
und  Rückenmarkes  noch  mancherlei  Aufschlüsse  für  die  von  densel- 
ben abhängigen  Krankheiten  erwarten  dürfen,  so  sind  doch  wohl  die 
meisten  compctenten  Fachgenossen  der  Ansicht,  dass  auf  diesem  Ge* 
biete  in  der  nächsten  Zeit  keine  grosse,  den  ganzen  Stand  der  Wis- 
senschaft  verändernde  Ausbeute    für   die  Pathologie    zu    hofifen  ist. 
Mehr  noch  haben  wir  auch  auf  diesem  Gebiete  von  dem  Fortschreiteii 
der  Zoochemie  zu  erwarten,  indem  sich  gewiss  noch  mehr,  als  man 
es  bereits    gegenwärtig   vermuthen  kann,   herausstellen  wird,    das5i 
manche  Nervenkrankheiten  und  nervöse  Krankheitssymptome  von  VeT'- 
änderungen  des  Blutes  und  des  chemischen  Stoffwechsels  im  Nerven^ 
System  abhängen. 

Dagegen  lässt  sich  nicht  läugnen,  dass  wir  von  einer  genauere» 
Kenntniss  der  sympathischen  (vasomotorischen,  trophischen)  Nerveo 
und  der  an  ihnen  auftretenden  Störungen  wichtige  Aufschlüsse  lüs* 
die  Pathologie,  von  einem  Studium  der  Mittel,  welche  auf  diese  Ner- 
ven wirken,  wichtige  Aufschlüsse  für  die  Therapie  erwarten  dilrlen^ 
und  dass  wichtige  Entdeckungen  auf  diesem  Felde  einen  durcbgrei-' 
fenden  Einfluss  auf  die  gesammte  praktische  Medizin  ausüben  werdm- 
Aber  wie  muss  man  es  anfangen,  um  auf  diesem  Felde  wichtige  Eni- 
deckungen  zu  machen?  das  ist  eine  Frage,  auf  die  man  kaum  durd» 
unbestimmte  Vermuthungen  antworten  kann.  Immer  werden  sidis 
nur  wenige  durch  Zeit,  Stellung  und  Hülfsmittel  besonders  Begünstigte 
auf  diesem  Gebiete  versuchen  können,  die  grosse  Mehrzahl  des  ar- 
beitsfähigen und  arbeitslustigen  ärztlichen  Publikums  wird  sich  bei. 
solchen  Untersuchungen  nicht  betheiligen  können  und  wollen. 

Anders  verhält  es  sich  mit  dem  Stoffwech'sel:  hier  liegt  eiiB. 
grosses  Gebiet  vor  uns,  das  ausgebeutet  werden  kann  und  muss,  und 
wo  ein  Jeder,  je  nach  Zeit  und  Gelegenheit,  sich  bei  der  Arbeil  be* 
theiligen  kann. 

Diese  Ansicht  widerspricht  in  mehreren  Punkten  der  herrschen* 
den:  suchen  wir  sie  desshalb  näher  zu  begründen. 

Die  „Humoralpathologie^^  hat  in  der  letzten  Zeit  mehrmals  ver- 
sucht, sich  in  der  Medizin  geltend  zu  machen,  namentlich  seit  dao 
geistreichen  und  bahnbrechenden,  aber  vielfach  missverstandenen  Im- 
pulsen, die  von  Liebig  und  dessen  Schule  ausgiengen.  Sie  hat  man- 
ches wichtige  Faktum .  nachgewiesen ,  manche  Theorie  hervorgerufen, 
denen  eine  bleibende  Stelle  in  der  Heilkunde  gesichert  ist,   aber  im 


Ganzen  wurde  sie  mehr  mit  Missgunsi,  als  mit  Beifall  aufgenommen: 
nur  Wenige  habesk  ihre  Bedeutung  und  die  Art  und  Weise,  wie  sie 
betrieben  werden  muss,  klar  erkannt.  Der  Grund  liegt  darin,  weil 
man  theils  die  Sache  zu  leicht  nahm,  und  durch  mühelose  Hypothesen 
nach  der  Weise  der  naturphilosophischen  Schule  da  erobernd  vor- 
dringen wollte,  wo  nur  die  mühsamsten,  auf  breitester  Grundlage 
angestellten  Spezialuntersuchungen  zum  Ziele  fuhren  können,  —  theils 
weil  'man  sich  vorzugsweise  an  die  Bearbeitung  von  Gebieten  begab, 
wo  das  Gold  der  Wahrheit  sehr  tief  unter  dem  Boden  verborgen  liegt, 
und  nur  mit  grosser  Mühe  und  Arbeit,  mit  den  gewöhnlich  ange- 
wandten Hülfsmitteln  aber  gar  nicht,  zu  Tage  gefördert  werden  kann. 
Ich  erinnere  hier  an  so  manche  humoralpathologische  Theorien  un- 
serer schreibseligen  jungen  Aerzte,  die  auf  ein  paar  oberflächliche 
chemische  Reaktionen  gestutzt,  in  wenig  Stunden  eine  chemische 
Theorie  einer  Krankheit  zimmern,  ohne  zu  ahnen,  dass  ein  Einzelner 
beim  grössten Fleisse  durch  die  mühsamsten,  Jahrelang  fortgesetzten 
Untersuchungen  kaum  die  Fundamente  für  ein  solches  Beginnen  zu 
legen  vermag.  Ich  erinnere  an  die  Blutanalysen,  welche  vor  einigen 
Jahren  nachAndral  und  Gavarret's  Vorgang  in  grosser  Zahl,  auch 
von  deutschen  Forschem,  angestellt  wurden,  bis  man  allniülig  zu  der 
Ueberzeugung  kam,  dass  wenigstens  auf  dem  eingeschlagenen  Wege 
die  grossen  Vortheile,  die  man  sich  von  ihnen  fUr  die  Praxis  verspro- 
chen hatte,  nicht  zu  erreichen  seien ;  —  ganz  natürlich,  denn  das  Blut 
ist  die  vertinderlichste ,  complicirteste  und  am  schwersten  zu  unter- 
suchtode  aller  Körperflüssigkeiten,  mit  deren  Untersuchung  man  das 
Studium  des  Stoffwechsels  wohl  abschliessen,  aber  nicht  beginnen 
darf,  und  in  den  engen  Rahmen  einer  Vermehrung  und  Verminderung 
des  Faserstoffes,  der  Körperchen,  des  Eiweiss  und  des  Wassers  Msst 
sich  die  grosse  Zahl  und  Bfannigfaltigkeit  der  bei  Krankheiten  vor- 
kommenden Veränderungen  des  Blutes  nicht  bannen. 

Es  Hessen  sich  noch  viele  ähnliche  Beispiele  anführen ;  doch  wozu 
von  ihnen  sprechen,  da  sie  ohnediess  bekannt  genug  sind,  und  von 
den  Gegnern  der  Humoralpathologie  bei  jeder  Gelegenheit  benützt 
werden,  um  zu  beweisen,  dass  dergleichen  Bestrebungen  vergeblieh 
und  ihre  Resultate  für  die  Bedürfnisse  der  praktischen  Aerzte  un- 
brauchbar sind? 

Aber  der  Stoffwechsel  ist  einintegrirenderTheil  der 
Lebensvorgänge  im  gesunden  wie  im  kranken  Körper; 
ohne  seine  Kenntniss  wird  die  Pathologie  als  Wissenschaft  immer  lü- 
ckenhaft bleiben,  ohne  sie  werden  wir,  da  fast  alle  unsere  Arznei^ 
mittd  vorzugsweise  chemisch  wirken,  nie  eine  klare  Einsicht  in  dl« 
Wirkungsweise  derselben,  also  nie  eine  wissenschaftlich  vollendete 
Therapie  bekommen.    Und  dieselben  Anforderungen,  die  wir  eben  an 


die  Theorie  gestellt,   müssen  wir  auch  an  die  Praxis   richten:  jede 
klinische  Beobachtung  eines  Krankheitsfalles ,  soll  sie  dem  Ideal  enlr 
sprechen,  muss  eben  so  sorgfältig  alle  Verhältnisse  des  Stoffwechsels 
in's  Auge  fassen ,  als  man  dies  in  neuerer  Zeit  in  Bezug  auf  vorhan- 
dene pathologisch-anatomische  Veränderungen  zu  thun  sich  gewohnt  hat. 

Wenige  Aerztc  haben  sich  bis  jetzt   diese  Anforderung  klar  ge- 
macht, noch  wenigere  haben  sich  bemüht,  ihr  nachzukommen.     Wir 
dürfen  nicht  hoffen,  durch  die  Erkenntniss  dieser  noch  verborgenen 
Verhältnisse    alle   bestehenden   Dunkelheiten    in   der  Pathologie   und 
Therapie  aufgehellt  zu  sehen,  aber  dass  wir  durch  diese  Erkenntniss 
um  einen  grossen  Schritt  weiter  kommen  werden,  ist  gewiss.     Dos 
Bedürfniss  ist  vorhanden,  es  muss,  es  wird  erfüllt  werden.     Die  Mittel 
dazu  sind  in  Jedes  Händen:    es  liegt  nur  an  uns,    ob  wir  bald   auf 
diesem  Felde  reiche  Früchte  ernten,   oder  es  noch  lange  unangebaut 
liegen  lassen  wollen. 

Um  hier  etwas  zu  leisten,  ist  nothwendig,  dass  sich  recht  Viele 
an  der  Arbeit  betheiligen.  Wir  brauchen  Hunderttausende  von  Ein- 
zeluntersuchungen,  um  zum  Ziele  zu  kommen :  diese  können  naturiich 
nur  durch  Theilung  der  Arbeit  beschafll  werden. 

Man  hört  vielfach  von  Aerzten  die  Meinung  aussprechen,  solche 
Untersuchungen,   die  allerdings  vorzugsweise  chemischer  Natur  sincir 
könnten  nicht  von  ihnen  ausgeführt  werden ;  dazu  gehörten  Cheroikef- 
Nichts  ist  unrichtiger:    eine  lange  Erfahrung   hat  mich  belehrt,    dass 
nur  vom  Arzte,  am  Krankenbette,   das  erforscht  werden  kann,   w^s 
wir  brauchen.     Die  Chemiker,  oder  die  Aerzte,  die  es  verstehen,  mit 
Hülfe  der  Chemiker,  müssen  die  Methoden  schaffen,  die  zur  AusfUhrur^  $ 
der  Untersuchungen  dienen,    die  letzteren  selbst  können  von  Jede^~ 
mann,  der  sich  ein  bischen  geübt  hat,  ausgeführt  werden,  es  geh(^^ 
dazu  nur  ein  Erforderniss —  Gewissenhaftigkeit  und  SorgfaE    ^ 
Sehen  wir  doch  täglich,  wie  in  chemischen  Fabriken  die  meisten  ch  ^^ 
mischen  Operationen   von  Arbeitern   ausgeführt  werden,    die  kein^^^ 
Begriff  von  Chemie  haben  und  nur  nach  eingelernten  Methoden  m   '^ 
beiten.     Dass  ein  Arzt,  der  doch  so  viel  Chemie  verstehen  soll,  u 
die  Nothwcndigkeit  des  einzuschlagenden  Verfahrens  zu  begreifen,  dl 
noch  besser  vermag,  als  ein  ungebildeter  Arbeiter,  bedarf  keines 
weises.     Die  nöthigc  Selbstkontrolle,  und  die  Einsicht  in  die  möglicl 
Fehlerquellen  und  Fehlergränzen,  die  nothwendig  ist,  wenn  die  Unte 
suchungen  genau  und  zuverlässig  werden  sollen,  kann  sich  ebenfal 
Jeder  bald  erwerben.      Auch  die  für  viele  derartige  Unlersuchungi^^ 
nöthigen  Apparate  sind  einfach   und   lassen  sich   für  wenige  Guld^"^ 
anschaffen.     Kurz  es  giebt  viele  Untersuchungsreihen  zur  AufhelhiiP!^ 
des  Stoffwechsels ,   bei  denen   sich  jeder  praktische  Arzt,  der  oto^ 
wissenschaftliche  Hülfsmittel  in  einem  Landstädtchen  wohnt  und  hOeli- 
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.1     steos  einen  nicht   ganz  ungeschickten  Apotheker  zur  Seile  hat,    fUr 
Jahre  betheiligen  kann. 

Ein  anderer  Grund,   den  Aerzte  häufig  vorschützen,   warum  sie 
sich  nicht  mit  dergleichen  Untersuchungen  befassen  können,  ist  der 
Mangel  an  Zeit.    Dieser  Einwurf  ist  nur  zum  Theil  gegründet.    Es 
ionunt  hierbei  ganz  darauf  an,  ob  eine  chemische  Untersuchung  nur 
ganz  aligemein  zur  Erweiterung  der  Wissenschaft  dienen,  oder  ob  sie 
einen  praktischen  Zweck  haben    soll.     Im  crsteren  Falle   wird  man 
allerdings  einem  vielbeschäftigten  praktischen   Arzt   nicht   zumuthen 
können,    dass    er   chemische  Untersuchungen   anstelle,   wiewohl   es 
manche  Beispiele  giebt,  dass  ergraute  Aerzte  sich  mit  solchen  Unter- 
suchungsmelhoden  vertraut  machten  und  auf  diesem  Wege  die  Wis- 
senschaft förderten  —  aber  im  Allgemeinen   wird  das  immer  mehr 
Sache  der  Jüngeren  sein,  und  die  haben  sich  meist  über  Mangel  an 
Zeit  nicht  zu  beklagen.    Anders  verhält  es  sich,  wenn  die  Untersu- 
chung einen  praktischen  Zweck  hat ;  ist  sie  nöthig  zur  Diagnose  und 
I*herapie  eines  Krankheitsfalles,  so  muss  sie  angestellt  werden,  wenn 
der  Arzt  sich  nicht  dem  Vorwurfe  aussetzen  will,  nicht  Alles  für  sei- 
■^en  Kranken  gethan  zu  haben,  was  die  Umstände  fordern.     Wie  jeder 
^Uf  der  Höhe  der  Wissenschaft  stehende  Arzt   bei   solchen  Kranken, 
^^vp  es  oöUiig  erscheint,  die  Yaginalportion  des  Uterus  mit  dem  Spe- 
kulum, die  Brust  mit  Stethoscop  und  Plessimeter,   so  muss  er  auch 
^en  Urin  auf  Eiweiss  oder  Zucker  untersuchen,  und  ebenso  wird  er 
Uk  dem  Maasse  als  die  Kenntniss  des  Stoffwechsels  weiter  fortschrei- 
tet,   auch  manche   quantitative    chemische  Untersuchungen  ansteilen 
tkiussen.    Thut  er  dies  nicht,   so  wird  er   sich  über  kurz  oder  lang 
Von  seinen  jüngeren  Kollegen  überflügelt  sehen  und  das  Zutrauen  ge- 
rade derjenigen  seiner  Patienten  verlieren,  an  denen  ihm  am  meisten  liegt 
Sehr  viele  Untersuchungen  über  den  Stoffwechsel  erfordern  quan- 
titative chemische  Analysen.    Diese  auf  die  bisher  gewöhnlich  ge- 
Uble  Weise  anzustellen,  wo  das  Resultat  erst  durch  verwickelte,  langr 
ilauemde,  chemische  Operationen,  durch  Abdampfen,  Trocknen,  Wä- 
^en  etc.  gewonnen  werden  kann,  ist  für  den  Arzt  häufig  unmöglich, 
^veil  solche  Operationen  oft  stunden-  ja  tagelang  ununterbrochen  fort- 
gesetzt  und    beaufsichtigt   werden   müssen,   was  ein  Arzt  bei  seiner 
Gerissenen  Zeit  nicht  kann;  überdies  häufig  unnütz,  weil  man  die  Re- 
sultate oft  zu  spät,  erst  nach  mehreren  Tagen  erfährt,  wo  die  Indica- 
iionen  für  Arzneimittel,  welche  man  durch  die  Untersuchung  feststel- 
len wollte,  vielleicht  längst  nicht  mehr  bestehen.     Aus  diesen  Grün- 
den müssen  für  solche  ärztliche  Untersuchungen  am  Krankenbette  an- 
dere Methoden  aufgesucht  werden,  welche  in  kurzer  Zeit  ein  Resultat 
geben.    Dazu  eignen  sich  am  besten  die  sogenannten  Titrirmethoden, 
bei  denen  man  sich  an  der  Stelle  der  Wägungen  der  Messungen  be- 
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dient.  Die  durch  sie  erhaltenen  Quantitätsbestimmungen  sind,  wenn 
man  sorgfältig  verfährt,  eben  so  genau  als  die  durch  Wttgungen  6^ 
haltenen  und  die  Operation  selbst  ist  meist  in  wenigen  Minuten  fertig. 
Weiter  unten  werde  ich  mehrere  solcher  Methoden  zur  quantitativen 
Bestimmung  einzelner  Urinbestandtheile  beschreiben ,  die  kaum  etwas 
zu  wünschen  übrig  lassen.  Es  ist  nun  die  nächste  Hauptaufgabe, 
dergleichen  Methoden  für  alle  Untersuchungen  zu  schaffen,  welche  mr 
Aufbellung  des  Stoffwechsels  in  Krankheiten  erforderlich  sind. 

Das  Ideal  einer  Krankheitsuntersuchung  fordert,  wie  oben  erwtiiBt 
wurde,  dass  man  einen  vorliegenden  Fall  neben  den  anderen,  ante- 
mischen,  physikalischen  etc.  Verhältnissen  auch  in  Bezug  auf  den  Stoff- 
wechsel genau  nach  allen  Richtungen  durchforscht,  die  Abweichungen 
von  der  Norm  aufündet,  und  deren  Bedeutung,  so  wie  die  Mittd,  ne 
zu  beseitigen,  sich  klar  macht.  Von  diesem  Ziele  sind  wir  noch  weit 
entfernt;  aber  wir  werden  nie  dahin  kommen,  wenn  nicht  rüstiger 
als  bisher  auf  diesem  Felde  gearbeitet  wird. 

Ich  habe   seit  Jahren   Tausende   von  Untersuchungen   über  den 
Stoffwechsel  am  Krankenbette  theils  selbst  angestellt,  theils  unter  mei- 
nen Augen   anstellen  lassen.     Mein  erstes  Bestreben   war   dabei  auf 
die  Schaffung  und  Ausbildung  zweckmässiger  Untersuchungsmethoden 
gerichtet  und  ich  darf  nicht  unterlassen,  dankbar  zu  erwähnen,  dass 
es    nur   durch   die  beständige    aufopfernde   Theilnahme   und  Unter- 
stützung  meines    verehrten  Freundes    und  bisherigen  Kollegen   von 
Lieb  ig,  gelang,  zahlreiche,   sich  dabei  fast  auf  jedem  Schritte  dar- 
bietende Schwierigkeiten  zu  überwinden.     Das  durch  diese  Untersn- 
chungen  erwachsene  Material  würde  Bände  füllen  und  eignet  sich  noch 
nicht  zur  Miltheilung,   denn  die  Untersuchungen  sind  noch  weit  von 
ihrem  Abschluss  entfernt.    Aber  je  weiter  ich  kam;  um  so  mehr  wurde 
meine  Ueberzeugung  befestigt,    dass    durch  weitere  Forschungen  auf 
diesem  Felde  grosso  Vortheile  für  die  wissenschaftliche  Medizin  su  er- 
warten sind.     Dies,  in  Verbindung  mit  der  Erfahrung,  dass  die  KrSfte 
des  Einzelnen,   gegen  die  ungeheuere  vorliegende  Aufgabe   gehalten, 
verschwindend  kldn  sind,  veranlasst  mich  zur  Mittheilung  der  folgen- 
den Bruchstücke,  die  hauptsächlich  in  der  Absicht  geschieht,  um  auch 
anderen  Aerzten  zur  Theilnahme  an  solchen  Untersuchungen  Muth  zu 
machen.    Dass  dies  möglich  ist,  glaube  ich  schon  oben  gezeigt  zu  ha- 
ben, und  will  für  etwaige. Zweifler  nur  noch  bemerken,  dass  mir  bach- 
einander  viele  Studirende  geholfen  haben,   von  denen  sich  jeder  in 
kurzer  Zeit,  meist  einigen  Stunden,  die  zur  Ausführung  einer  Unter- 
suchungsreihe nöthige  Geschicklichkeit  erwarb. 

Meine  Untersuchungen  erstrecken  sich  über  verschiedene  Punkte 
des  Stoffwechsels.  Die  folgenden  Mittheilungen  beschränken  sich  auf 
den  Urin.      Mittheilungen    über    andere   Theile   des   Stoffwechsels: 


Faeoes,  Ab-  und  Zunahme  des  Körpergewichtes  etc.  versparo  ich  auf 
eine  spätere  Gelegenheit.    Aber  auch  die  Mitlheilungen  Über  Urin  ma- 
dien  nicht  auf  Vollständigkeit  Anspruch.     Es  ist  nicht  meine  Absicht, 
anzugeben,  wie  sich  der  Urin  in  dieser  oder  jener  Krankheit  verhält 
und  daraus  sogleich  Schlüsse  für  Pathologie  und  Therapie  zu  ziehen. 
Es  handelt  sich  vielmehr  darum ,  erst  die  Fundamente  zu  einer  ge- 
naueren Kenntniss  dieses  Excretes,    als  wir  sie    bisher  besitzen,    zu 
legen.     Es  handelt  sich  vor  Allem    um  die  quantitative  Bestimmung 
der  einzelnen  Bestandtheile ,    und  ihrer  Schwankungen  im  Normalzu- 
Stande,  die  Ursachen  der  letzteren,  ihre  Schwankungen  in  Krankheiten 
u.  8.  f.,  kurz  um  die  einzelnen  Bausteine,  aus  denen  später  das  Ge- 
l>äude  der  Wissenschaft  vom  Stoffwechsel  ausgeführt   werden  kann. 
JDoch  habe  ich  die  mitgetheilten  Beispiele,  wenige  aus  vielen  vorlie- 
genden, immer  möglichst  so  gewählt,  dass  sie  ein  gewisses  praktisches 
Xnleresse  darbieten. 

So  viel  zur  Einleitung  der  folgenden 

IJutenuchun§peii  ttber  den  IJrlu. 

Der  Urin  ist  zu  allen  Zeiten  von  den  Aerzten  als  ein  wichtiges 
«üagnostisdies  Hulfsmittel  betrachtet  worden. 

Man  muss  aber  hier  zwei  verschiedene  Gesichtspunkte  unter- 
scheiden, 

1.  die  Bedeutung  des  Urines  als  Zeichen  örtlicher  Krankheiten 
^es  uropoetischen  Systemes,  der  Nieren,  Harnleiter,  Harnblase,  Harn- 
vöhre.    Es  gehört  hieher  das  Vorkommen  von  Eiweiss,   Blut,  Eiter, 
f  aserstoffcoagula  aus  den  Bellinischen  Röhren,  Spermatozoiden,  Harn- 
^ries  etc.  im  Urin.    Diese  Seite  wurde,   entsprechend   der  vorzugs- 
"weisen  Ausbildung   der  Lokalpathologie  in  der  letzten  Zeit  vorzugs- 
'^&se  ausgebeutet  und  die  Methoden,  dergleichen  Veränderungen  des 
TJrines  durch  das  Mikroskop  oder  durch  ziemlich  einfache  chemische 
Reactionen  nachzuweisen,  sind  so  bekannt,  dass  ich  sie  hier  mit  Still- 
schweigen übergehe. 

2.  Die  Bedeutung  des  Urines  für  den  allgemeinen  Stoff- 
wechsel im  Körper,  also  als  Zeichen  für  den  jedesmaligen  Zu- 
stand des  Gesammtorganismus. 

Diese  Seite  ist  bis  jetzt  viel  weniger  bearbeitet  worden,  und  un- 
sere Kenntnisse  davon  stehen  noch  auf  einer  sehr  niederen  Stufe.  Es 
gehören  hieher:  der  Nachweis  von  Stoffen,  welche  im  normalen  Urin 
gar  nicht  vorkommen,  und  die  Kenntniss  der  Schwankungen,  welche 
die  Quantität  der  normalen  Urinbestandtheile  unter  verschiedenen  Um- 
ständen zeigt,  so  wie  das  Studium  der  diese  Schwankungen  bewir- 
kenden Ursachen.    Ich  gehe  sogleich  zur  Detailbetrachtung  über. 
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U  r  i  n  in  c  n  g  e. 

Die  Bestimmung  der  Urinmenge  bildet  die  Basis  aller  übrigen 
quantitativen  Urinuntersuchungen.  Sie  ist  überdies  leicht  und  einfach 
und  giebt  schon  für  sich  allein  dem  Arzte  manchen  wichtigen  Aitf- 
schluss,  daher  sie  bei  keinem  Krankheitsfall  versäumt  werden  söUtft 

Die  Urinmenge  kann  bestimmt  werden 

1.  durch  Wägen, 

2.  durch  Messen. 

Wägungen  des  Urines  sind  umständlich  und  haben  durchaus  kei- 
nen Vortheil  vor  dem  Messen.  Ich  ziehe  daher  immer  letzteres  vor. 
Aus  dem  gemessenen  Volumen  kann  man  überdies  leicht  das  Gewicht 
des  Urines  berechnen,  wenn  man  sein  speziGsches  Gewicht  kennt,  das 
ja  ohnedies  bei  jeder  genaueren  Untersuchung  bestimmt  wird. 

Als  Maasseinheit  gebraucht  man  am  besten  den  für  alle  exacten 
Volumsbestimmungen  als  Norm  gebräuchlichen  Cubik  -  Centimeter 
(1000  C.  G.  ==  1  Litre  =^  1  neue  sächsische  Kanne  =  2  hessische 
Schoppen  und  dem  Gewicht  nach  =  1000  Grammes,  d.  h.  2  Zoll- 
vereinspfund  destillirten  Wassers;  1000  C.  C.  Urin  von  1030  spezif. 
Gewicht  wiegen  demnach  1030  Grammes.). 

Das  Messen  des  Urines  geschieht  für  genauere  Bestimmungen  in 
graduirten  gläsernen  Standgefässen ,  welche  erlauben^  das  Volumen 
bis  auf  ein  Paar  C.  C.  genau  zu  bestimmen,  so  dass  der  mOglidie 
Fehler  beim  Messen,  da  man  in  der  Regel  mit  mehreren  hundert  C.  C 
zu  thun  hat,  Vioo  nic^^  übersteigt.  Zu  mehr  praktischen  Zwecken  für 
Volumsbestimmungen  des  Urines  am  Krankenbette,  wo  es  auf  solche 
Genauigkeit  nicht  ankommt,  dienen  mir  gewöhnliche  Uringläser,  die 
von  100  zu  100  G.  C.  einen  Theilstrich  haben:  Man  kann  sich  die- 
selben mittelst  eines  Diamantes  nach  einem  Mustergeläss  selbst  gra- 
duiren  und  in  wenigen  Stunden  30  bis  40  derselben  herstellen.  Bei 
ihnen  rouss  man  die  Zwischenräume  zwischen  je  100  G.  G.  abschätzen, 
wobei  leicht  ein  Fehler  von  15  bis  20  G.  G.  vorkommen  kann.  Ein 
blosses  Abschätzen  der  gesammten  Urinmenge  ohne  alle  Messapparate, 
in  einem  gewöhnlichen  Nachtgeschirr  etc.  ist  sehr  trügerisch  und  hat 
höchstens  in  Fällen,  wo  es  sich  um  extreme  Zu-  oder  Abnahme  han- 
delt, einen  praktischen  Werth. 

Wenn  die  Volumsbestimmung  eines  Urines  einen  Werth  haben 
soll,  muss  man  zugleich  die  Zeit  kennen,  innerhalb  welcher 
derselbe  entleert  wurde.  Nur  solche  Urinquantitäten  deeselbeo 
Individuums  zu  verschiedenen  Zeiten,  oder  verschiedener  Individuen 
lassen  sich  mi(  einander  vergleichen,  wo  die  zu  vergleichenden  Urin- 
mengen  in  gleichen  Zeiträumen  entleert,  oder  durch  Rechnung  auf 
solche  reducirt  worden  sind.     Die  Mühe,  welche  auf  die  quantitative 


Untersuchung  eines  Urines  verwandt  wird,  dessen  Entleeningszeit  man 
nicht  kennt,  ist  gröastentheils  verloren;  man  erfährt  dadurch  nichts 
weiter  als  das  Verhäitniss,  in  welchem  die  einzelnen  Urinbestandtheile 
in  Bezug  auf  Quantität  zu  einander  stehen,  und  das  ist  ein  sehr  un- 
tergeordneter Gesichtspunkt^  der  leicht  falsche  Schlüsse  veranlasst.  Dies 
versteht  sich  eigentlich  ganz  von  selbst,  trotzdem  sind  Viele  bis  auf 
die  neueste  Zeit  bei  ihren  Urinuntersuchungen  in  diesen  Fehler  verfallen. 
Man  kann  bei  Bestimmung  der  Urinmenge  mit  Rücksicht  auf  die 
Entleerungszeit  nach  zwei  verschiedenen  Methoden  verfahren: 

1.  man  sammelt  den  Urin  von  je  24  Stunden, 

2.  man  sammelt  den  während  eines  kürzeren,  aber  genau  be- 
kannten Zeitabschnittes  entleerten  Urin  und  berechnet  die  Menge  auf 
die  Stunde;  z.  B.  es  hat  Jemand  um  3  Uhr  Urin  gelassen,  der  vei^ 
loren  gieng,  um  6  Uhr  lässt  er  wieder  Urin,  der  gesammelt  wird. 
Die  Menge  beträgt  180  G.  C,  also  per  Stunde  60  G.  G. 

Beide  Methoden  haben  ihre  eigenthumlichen  Vortheile  und  Nach- 
theile, so  dass  je  nach  dem  Zwecke  der  Untersuchung  bald  diese, 
bald  jene  den  Vorzug  verdient  Die  erstere  Methode  eignet  sich  bes- 
ser, um  grosse,  länger  andauernde  Differenzen  in  der  Harnabsonderung 
zur  Anschauung  zu  bringen,  verdient  daher  den  Vorzug  fUr  die  mei- 
sten Urinuntersuchungen  bei  Kranken,  die  letztere  dagegen  lässt  ra- 
scher vorübergeb€;pde  Differenzen  der  Uriuabsondorung  besser  her- 
vortreten und  eignet  sich  daher  mehr,  \^enn  man  die  Wirkung  vor- 
übergehender Einflüsse  auf  die  ilarnsecrelion  studiren  will. 

Bei  beiden  Methoden  kOnuen  verschiedene  Fehlerquellen  vorkom- 
men, auf  die  ich  hier  aufmerksam  machen  will,  damit  sie  mdgUchst 
vermieden  werden. 

Die  Zeitbestimmung  ist  bei  beiden  Methoden  so  genau  möglich, 
Qöthigenfalls  auf  die  Minute,  dass  aus  ihr  kein  Fehler  entspringen  kann. 

Bei  der  2.  Methode  wird  vorausgesetzt,  dass  jedesmal  vor  Anfang 
des  Versuches  und  am  Ende  desselben  die  Harnblase  vollständig  ent- 
leert wird.  Wir  wissen  nicht,  ob  dies  vollständig  geschieht.  Wurde 
die  Blase  auch  nicht  vollständig  entleert  und  es  bliebe  jedesmal  die 
gleiche  Urinmenge  in  derselben  zurück,  so  hätte  dies  zwar  keinen 
Einfluss  auf  die  Quantität  des  in  der  beobachteten  Zeit  abgesonderten 
Urines,  wohl  aber  möglicherweise  auf  seine  Qualität,  den  Gehalt  des- 
selben an  Wasser,  freier  Säure,  Ghlor  etc.  etc.  Doch  wir  haben  kein 
Mittel,  dies  zu  ändern,  man  mUsste  denn  etwa  jedesmal  vor  und  nach 
dem  Versuch  die  Blase  durch  den  Katheter  entleeren,  oder  an  Perso- 
nen mit  Inversio  vesicae  urinariae  operiren  —  wir  wollen  also  bei 
unseren  Untersuchungen  die^  Fehlerquelle,  die,  wenn  sie  wirklich 
exisürt,  nicht  bedeutend  sein  kann,  ein  für  allemal  als  nicht  vorhanden 
betrachten. 


106 

Bei  der  ersten  Methode  wird  ebenfalls  vorausgesetzt,  dass  am  An- 
fang der  24stUndigen  Periode  die  Harnblase  leer  ist  und  ebenso  am 
Ende  ders^en  vollständig  entleert  wird.  Es  kann  aber  vorkomineii, 
dass  ein  Kranker  gerade  zu  Anfang  der  24stttndigen  Periode  Urm 
Ittsst,  und  so  dieser  Urin,  der  eigentlich  zum  vorhergehenden  Tag  ge- 
hört, mit  in  den  Beobachtungstag  herUbergenommen  wird  und  dessen 
Urinquantität  fälschlich  erhöht  —  oder  umgekehrt,  dass  em  Kranker 
mit  voller  Blase  in  den  nächsten  Tag  hinübergeht  und  so  die  darin 
enthaltene  Quantität  für  die  Beobachtungszeit  veiioren  wird.  Dieser 
Fehler  ist  nicht  unbedeutend:  er  kann  mehrere  hundert  G.  C.  betra- 
gen und  wird  veiiiältnissmässig  um  so  grösser;  je  weniger  die  inner- 
halb 24  Stunden  entleerte  Urinmenge  beträgt.  Man  kann  zwar  die 
Kranken  auf  diesen  Umstand  aufmerksam  machen  und  so-  eine  Art 
Controlie  ausüben,  aber  nicht  alle  Kranke  sind  so  gehorsam,  intelli- 
gent und  ehrlich,  dass  man  sich  in  dieser  Hinsicht  auf  sie  verlassen 
könnte. 

Aus  diesem  Grunde  ist  es  rathsam,  bei  allen  quantitativen  Urin- 
untersuchungen, bei  denen  es  sich  um  die  Gewinnung  mittlerer  Werthe 
handelt,  den  Urin  mehrere  Tage  hinter  einander  zu  sammeln  und  za 
untersuchen,  und  daraus  das  Mittel  zu  ziehen.  Alle  Untersuchungen 
dagegen,  die  nur  eine  einzige  24stündige  Epoche  umfassen,  sind  ab 
verdächtig  zu  betrachten  und  können  nur  ausnahmsweise  zu  gültigen 
Schlüssen  benutzt  werden. 

Eine  andere  Fehlerquelle  bei  24stündigen  Beobachtungen  liegt 
darin,  dass  öfters,  namentlich  bei  Kranken,  grössere  oder  kleinere 
Portionen  Urin  mit  dem  Stuhle  oder  auf  andere  Weise  verloren  gehen. 
Die  genauesten  Instructionen  der  Wärter  wie  der  Kranken  selbst  hin- 
dern nicht,* dass  man  in  dieser  Hinsicht  oft  getäuscht  wird.  Dieser 
Uebelstand  macht  sich  in  der  Privatpraxis  bei  intelligenten  und  ge- 
wissenhaften Krauken  aus  den  höheren  Ständen  weniger  fühlbar,  als 
gerade  in  der  Klinik. 

So  viel  über  die  Methoden,  und  die  Fehler.  Wenden  wir  uns 
nun  zum  Materiellen. 

Ehe  man  hoffen  darf,  aus  den  Verhältnissen  des  Urines  in  Krank- 
heiten für  die  Kenntniss  der  letzteren  wichtige  Schlüsse  zu  gewinnen, 
muss  man  natürlich  erst  den  Urin  Gesunder  studiren. 

Die    Urinmenge    bei    Gesu  n  d  e  n. 

Wir  haben  hier  zu  betrachten:  die  Normalzahl,  deren  phy- 
siologische Schwankungen  und  die  Ursachen  derselben. 

Alle  Untersuchungen  hierüber,  igis  denen  ich  im  Folgenden 
Schlüsse  ziehe,  erstrecken  sich  nur  auf  erwachsene  männliche 
Individuen;   sie  sind  zum  kleinsten  Theile  von  mir  selbst ,   zun 


grOfislen  Ton  mehrerm  Studirenden  in  den  Jahren  1851  und  18S2 
(wShraid  der  Sommermonate)  unter  meinen  Augen  angestellt  worden 
und  daa  Material  derselben  grösstentheils  in  den  Inauguraldissertationen 
der  H.  H.  Winter,  Hegar  und  Grüner  niedergelegt*). 

Beobachtet  man  bei  demselben  Individuum  längere  Zeit  hindurch 
die  UrinquantiUlt^  so  findet  man,  dass  die  stündlich  oder  24stUndlich 
entleerten  Mengen  zu  verschiedenen  Zeiten  ausserordentlich  wechseln. 

Die  24stündigen  Mengen  bei  einem  Mann  schwanken 
ungefähr  zwischen  1000  und  3000  C.  C,  und  können  in  ein- 
zelnen Fällen  noch  über  diese  Gränzen  hinausgehen. 

Beispiele.    Bei  3  Mttnnern  waren  die  Schwankungen  folgende: 
bei  1.  inneitalb  29  Tagen  Minimum  1060,  Maximum  3340  C.  C, 
bei  3.        „         30      „  „  1520  ,,         3090    ,, 

bei  3.       „  6      „  „  910         ,.         2920    .. 

Die  stündlichen  Mengen  bei  Männern  schwanken  etwa  zwischen 
20  und  200  CC:  doch  können  in  einzelnen  Fällen  nach  reichlichem 
<yetränk  selbst  6  bis  800  G.G.  per  Stunde  entleert  werden. 

Beispiele.  Bei  7  Mfinnern  Icamen  wührend  einer  innerhalb  melirerer 
l¥ociien,  jedoch  mit  Unterbrechungen ,  fortgesetzten  Beobachtungsreihe  folgende 
stündliche  Schwankungen  vor: 

1.  Minimum  29  C.  C,     Maximum    220  C.  C, 

2.  H  20      „  „  215 

3.  „  29      „  „  147 

5.  „  20      ..  „  220 

6.  „  28      „  „  120 
V.          »          21      „               „  66 

Welches  sind  nun  die  Ursachen  dieser  Schwankungen  in  der 
Urinmenge?  Das  Studium  derselben  ist  offenbar  für  den  Stoffwechsel 
sehr  wichtig:  aber  die  Sache  ist  sehr  complicirt,  zur  Feststellung  von 
Gesetzen  sind  Tausende  von  Untersuchungen  nOthig  und  bis  jetzt  ist 
Doch  wenig  hierin  geschehen. 

Zur  vorläufigen  Orientirung  mögen  folgende  Betrachtungen  dienen. 

Die  Ursachen  können  innere,  im  Organismus  selbst  liegende 
sein,  oder  solche,  die  von  Aussen  auf  ihn  einwirken;  vorüber- 
gehend wirksame,  oder  länger  andauernde;  einfache  oder  com- 
plicirte. 

Von  manchen  Dingen  wissen  wir  bereits  mit  Sicherheit,  dass  sie 
auf  die  Urinmenge  Einfluss  haben,  von  anderen  können  wir  es  ver- 
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*)  Die  Titel  lauten : 
A.  Winter  Beiträge  zur  Kenntniss  der  Urinabsonderung  bei  Gesunden  (Bestim- 
mung   der  Phosphorstture    und   der  freien   Säure    im   Urine.).     Giessen    1952. 
A.  Hegar  über  Ausscheidung  der  Chlorverbindungen  durch  den  Harn.    1852. 
G.  Grüner  die  Ausscheidung  der  Schwefelsäure  durch  den  Harn.    1852. 
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louthen,  aber  noch  bei  keinem  ist  die  Wirkungsweise  so  genau  stu- 
diri,  als  zu  wünschen  wäre. 

Am  unzweifelhaftesten  ist  der  Einfluss  reichlichen  Getränkes 
auf  die  Urinabsonderung.  Dieser  Einfluss  ist  ohne  Zweifel  der  grösste 
unter  allen  vorkommenden.  Wir  besitzen  Untersuchungen  darüber 
von  Dr.  Falck  "),  und  auch  in  der  Dissertation  von  Winter  sind 
derartige  quantitative  Bestimmungen  mitgetheilt '*''*').  WMnier  sam- 
melte den  Urin,  welcher  bei  mehreren  Studirenden  inneriialb  4  Stun- 
den während  reichlichen  Biertnnkens  (etwa  8  bis  9  Schoppen  per 
Mann)  entleert  wurde. 

Die  mittlere  Urinmenge,  welche  ein  Mann  per  Stunde  entleert,  beträgt, 
wie  ich  weiter  unten  zeigen  werde,  etwa  70  bis  80  C.  C.  Durch  den 
reichlichen  Biergenuss  wurde  die  stündliche  Menge  gesteigert  — 

bei  1.  auf  662  —  bei  2.  auf  382  —  218  —  83  8  —  528  - 
625  —  300  —  462  —  468  —  488  —  212  —  488. 

Das  Mittel  aus  diesen  12  Individuen  ist  473,  also  mehr  ak 
das  Sechsfache  des  gewöhnlichen  Mittels  —  das  Minimum  212, 
d.  h.  etwa  das  Dreifache,  das  Maximum  838,  d.  h.  mehr  als  das 
Zehnfache  des  normalen  Mittels. 

Eben  so  sicher  ist  der  Einfluss  mancher  diuretischcnArznei- 
mittel  auf  Vermehrung  des  Urines;  aber  auch  er  ist  noch  lange 
nicht  hinreichend  studirt. 

Auf  der  anderen  Seite  wissen  wir,  dass  durch  reichliche  wäs- 
serige Ausscheidungen,  die  auf  anderen  Wegen  aus  dem  Körper  stalt- 
Gnden,  die  Urinmenge  vermindert  wird;  durch  reichUche  Schweisse^ 
durch  reichliches  wässeriges  Erbrechen  und  Abfuhren  (Cholera),  durch 
Entziehung  des  Getränkes  etc. 

Wir  können  vermuthen,  dass  noch  hundert  andere  Dinge,  Tro- 
ckenheit und  Feuchtigkeit  der  Luft^  Temperatur,  Barometerstand,  Ruhe 
und  Bewegung,  gewisse  Speisen  etc.  Einfluss  auf  die  Urinmenge  ha- 
ben werden. 

Die  Kenntniss  dieser  Einflüsse  ist  offenbar  für  die  Lehre  vom 
Stoffwechsel  sehr  wichtig,  aber  sie  erfordert  zahlreiche  Untersuchun- 
gen. Da  diese  Jeder  an  sich  selbst  anstellen  kann,  ohne  weitere 
HUlfsmittel,  als  ein  graduirtes  Messglas,  so  erscheint  der  Wunsch  na- 
türlich, dass  sich  recht  Viele  dabei  betheiligen  möchten. 

Die  Schwankungen  der  Urinmenge  finden  nach  zwei  Seiten  hin 
statt,  sie  gleichen  sich  gewissermassen  aus,  und  wenn  man  längere 
Zeit  hindurch  die  Urinmenge  einer  Person  beobachtet,  so  kann  man 
daraus  ein  Mittel  ziehen:  die  mittlere Uringrösse  des  Individuums. 


*)    Vierordt's  Archiv.    1852.    Hft.  i.    S.  125  ff. 

♦*)  s.  30  er. 


Die  Kenntniss  dieser  mtUIeren  Uringrösse  ist  von  Wertb.  Man 
muss  sie  kennen,  wenn  man  bestimmen  will,  ob  und  wieviel  durch 
irgend  einen  Einfluss  die  Urinmenge  vermindert  oder  vermehrt  wird, 
sie  bildet  namentlich  die  nothwendige  Basis  für  die  Beurlheilung  pa- 
thologischer Veränderungen  der  Urinmenge. 

Um  die  Urinmengen  verschiedener  Individuen  genauer  mit  ein- 
ander vergleichen  zu  können,  erscheint  es  ferner  wUnschenswerth  die 
Urinmenge  auf  Einheiten  des  Kürpergewichts  und  der  Körper- 
länge zurückzuführen. 

Aber  die  mittlere  Uringrösse  eines  Individuums  ist  keine  ganz 
genaue,  sie  ist  eine  schwankende  Grösse;  sie  fallt  verschieden  aus, 
wenn  man  zu  verschiedenen  Zeiten  längere  Beobachtungsreihen  der 
Urinquantität  derselben  Individuen  anstellt,  und  die  jedesmaligen  Mit- 
tel mit  einander  vergleicht.  Es  ist  dies  natürlich,  weil  man  nicht 
erv^^arten  darf,  dass  alle  die  Urinmenge  nach  entgegengesetzten  Rich- 
tungen afficirenden  Einflüsse  in  einer  gegebenen  Zeit  bei  demselben 
Individuum  sich  gegenseitig  ausgleichen.  Je  ausgedehnter  die  Beob- 
achtungsreihe, um  so  richtiger  fällt  die  Mittelzahl  aus,  weil  man  dann 
um  so  sicherer  ist,  dass  sich  nicht  einzelne,  namentlich  vorübergehende 
Einflüsse  übermässig  geltend  machen  konnten. 

Im  Folgenden  theile  ich  die  Resultate  zahlreicher  Untersuchungen 
über  diesen  Gegenstand  mit:  das  Material  dazu  ist  grösstenlheils  in 
den  oben  erwähnten  Dissertationen  niedergelegt. 

Die  mittlere  Urinmenge  in  24  Stunden  betrug  bei  den  fol- 
genden 9  Individuen: 


1. 

1866 

2. 

1629 

3. 

1698 

4. 

1586 

5. 

1678 

6- 

1395 

7.  ' 

1055 

8. 

1672 

9 

1933 

CG. 
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Alle  Individuen  waren  gesunde,  junge 
Männer,  Candid.  und  Doktoren  der  Me- 

■  ■  •  * 

dizin,  von  24  bis  25  Jahren;  nur  ich 
selbst,  dessen  Uringrösse  sich  mit  unter 
den  Zahlen  befindet,  bin  38  Jahre  alt. 


t)as  aus  allen  diesen  Mittelgrössen  gezogene  allgemeine  Mittel  beträgt 
1635  G.G.  Dies  wäre  demnach  die  mittlere  Urinmenge,  welche  ein 
^nn  (zwischen  20  und  40  Jahren)  in  24  Stunden  entleert.  Dieses 
Mittel  ist  beträchtlich  grösser,  als  das  von  A.  Becquerel*)  angege- 
bene, das  1268  Grammes  beträgt. 

Um  zu  zeigen^  wie  gross  die  Differenzen  sein  können»  wenn  man  die  in  ver- 
schiedenen Beobftchtungsreilien   gefundenen  mittleren  üringrössen   derselben 

*)   Steitetique  des  urines.  p.  7. 
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1983 
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1813 

4. 
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1S60 

6. 
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1908 

6. 

1212 
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1548 

7. 

roo5 
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1106 
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IndiYlduMi  mit  einander  Yergteicht,  theile  ich  di«  löl^enden  Tihlen  mit  8ie  ga-. 
hören  denselben  Individuen  an,  wie  die  oben  mitgetbeilten  Zahlen  und  dieselben 
Nummern  entsprechen  denselben  Personen.  Die  Zeilen  der  Beobachtung  sind 
bei  einigen  nur  durch  Icurze  Intervallen  getrennt,  bei  anderen,  namentlich  bei 
Nr.  4,  liegen  lange  Zeiträume  (ein  Jahr  und  mehr]  dazwischen. 
L  Reihe.         II.  Reihe.        III.  Reihe. 

DiffBrem  162. 

„        170. 
-        1542  „        160. 

459. 
306. 
101. 

Man  sieht,  die  Differenz  betrügt  in  den  meisten  Fällen  etwa  ViSf  nurbci 
5  und  6  ist  sie  bedeutender,  aber  gerade  bei  diesen  sind  die  BeobaclktuiigM 
nicht  sehr  zahlreich,  daher  auch  die.  Resultate  am  wenigsten  genau. 

Die   folgende  Tabelle  umfasst  die   mittlere  Urinmenge  der- 
selben Individuen  auf  die  Stunde  berechnet: 

1.  (81—74)      77  G.  C.  *) 

2.  (70—65)      67    „ 

3.  (83—76)      79    „ 

4.  (64—68)      66    „ 

5.  (60—79)      69    „ 

6.  (52—64)      58    „ 

7.  (42—46)      44    „ 

8.  69    „ 

9.  80    ,, 

Die  Mittelzahl  beträgt  68.    Ein  Mann  entleert  also  im  Durch- 
schnitt stündlich  68  CG.  Urin. 

Es  schien  wUnschenswerth ,  die  stündliche  Urinmenge  auch  auf 
ein  und  dasselbe  Kürpergewicht  zu  berechnen.  Die  zum  Ver- 
suche dienenden  Individuen  wogen  in  Pfunden  (2  =  1  Kilogramme) 
nach  Abzug  der  Kleider  1.  135.  —  2.  126.  —  3.  124.  —  4.  12a 
—   5.   136.  —   6.  148.  —   7.  133.  —   8.   143.  —    9.   140. 

Die  Urinabsonderung  bei  ihn^  beträgt  für  je  100  Kilogrammes 
b:  200  Pfund  Körpergewicht  in  der  Stunde 

bei   1.     114  G.G. 
„2.      98    „ 
,,    3.    123    „ 
>,    4.    118    „ 
»    5.     102    „ 


*)  Die  eingeklammerten  Zahlen  gehören  2  verschiedenen  Beobacfatungsrrihen 
an,  aus  deren  Combination  lUr  jedes  Individuum  das  eigentliche  Mittel  —  die 
leUte  Zahl  in  der  Reihe,  gewonnen  wurde.  Das  Mittel  für  Jedes  Indiyiduiun  ift 
aus  mehr  als  Sil,  bei  einigen  aus  viel  mehr  als  100  EinselbeobaclitinigeB  gezogen. 
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bei  6.      78  CC 

„    7.      66    „ 

n     8.        98      „ 

„    9.     116    „ 
Das  allgemeine  Mittel  ist  101. 

1  Kilogramme  Mann  entleert  also  im  Mittel  in  der 
Stunde  1  CG.  Urin. 

Da  ein  Tbeil  des  Körpergewichtes  bei  Gesunden  von  Fett,  bei 
Kranken  von  Wasseransammlung  etc.  abhängt,  so  schien  es  wUn- 
scbenswerth,  die  Zahlen  auch  noch  in  anderer  Rücksicht,  in  Bezug 
auf  die  Körperlänge,  auf  eine  Einheit  zurückzuführen.  Die  unter- 
suchten Individuen  hatten  eine  Körperlänge  von  Centimetern :  1.  179. 

—  2.  177.  —  3.  176.  —  4.  176.  —  5.  178.  —  6.  175.  —  7.  184. 

—  8.  178.  —   9.   173.  — 

Die  Urinabsonderung  beträgt  bei  den  einzelnen,  auf  je  100  Cenlim. 
Körperlänge  berechnet,  für  die  Stunde 

bei  1.    48  CG. 
38-  „ 

46  „ 

38  „ 
33  „ 
23  „ 

39  „ 

47  „ 

e 

lOO  CG.  Mann  entleeren  also  in  der  Stunde  40  C  G.  Urin. 

Die  vorliegenden  Beobachtungen  bieten  noch  das  Material  zur 
l-^^sung  einer  anderen  Frage. 

Bei  den  einzelnen  Urinbestandtheilen  hat ,  ^ie  ich  spSter  zeigen 
werde,  die  Tageszeit  einen  bedeutenden  Einfluss  auf  die  Quantitttt 
der  Ausscheidung,  so  dass  grosse  Unterschiede  stattfinden  zwischen 
dem  Urin,  der  am  Tage  und  dem,  der  in  der  Nacht,  dem,  der  vor 
und  nach  der  Mahlzeit  gelassen  wird.  Gilt  dies  auch  von  der  Urin- 
quantiiäi?  Zur  Beantwortung  dieser  Frage  dient  die  folgende  Ta- 
i>^,  bei  der  die  in  einer  Stunde  ausgeschiedenen  Urinmengen  in 
^Gruppen  geschieden  sind:  Nachmittagurin,  der  von  derHaupi» 
Mdzeit  bis  zur  Zeit  des  Schlafengehens,  Nachturin,  der  wtthrend 
der  Nacht,  Morgenurin,  der  während  der  Vormittagsstunden  bis 
^r  Hauptmahlzeit  entleert  wurde. 

In  der  Stunde  wird  durchschnittlich  enüeert  in  G.  G. 


n 

2. 

V 

3. 

» 

4. 

n 

5. 

n 

6. 

n 

7. 

n 

8. 

w 

9. 

Das  Mittel  ist  40. 
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Nac 

ihts. 

Mor 

gen. 

Nachmittag. 

von  l. 

70  C.  G. 

84  C.  C. 

81  G.  C. 

»    2. 

37 

11 

72 

>» 

96    „ 

11        •'• 

69 

11 

80 

»1 

83    „ 

„    4- 

100 

n 

49 

)) 

89    „ 

„    5. 

53 

11 

78 

)• 

81    „ 

„    6. 

50 

11 

70 

i> 

58    „ 

"    7. 

34 

.  11 

40 

» 

55    „ 

im  Mittel 

58 

CG. 

69  CG. 

7  7  C.  C. 

Daraus  ergiebt  sich,  dass  im  Allgemeinen  die  stündlich  abgesoD- 
derte  Urinmenge  in  der  Nacht  am  kleinsten  ist,  während  sie  des  Mor- 
gens steigt  und  Nachmittags  oder  Abends  ihre  grösste  Höhe  erreicht- 
Offenbar  hat  hier  das  Essen  und  Trinken   während  des  Tages,  viel'- 
leicht   auch  der   während  dieser  Periode   erhöhte  Stoffwechsel  einef^ 
vermehrenden  Einfluss.     Doch  ist   dieses  Gesetz   nicht  durdigreifencJy 
und  gilt  nicht  fUr  alle  Individuen,    wie  die  Betrachtung   der   ohigeO* 
Tabelle   zeigt.      Manche    dieser  Ausnahmen    glaube   ich    erklären  zt^ 
können:  so  fällt  bei  1.  die  grösste  Urinmenge  in  die  Vormittagsstun- 
den ;  offenbar  desshalb,  weil  zu  dieser  Zeit  die  gesammte  geistige  und 
körperliche  Thätigkeit  des   betreffenden  Individuums   die   grdsste  ist, 
und   während   des  Morgens    eine   grössere  Menge  Flüssigkeit  (Kaffee) 
genossen  wird,  als  Nachmittags.     Bei  4.  lässt  sich  die  auffallend  hohe 
Zahl  des  Nacht-  und  die  geringe   des  Morgenurines   daraus  erklärea, 
dass  dieses  Individuum  den  grössten  Theil  der  Flüssigkeiten,    die  es 
geniesst,  in  den  Abendstunden,  kurz  vor  Schlafengehen  zu  sich  nimmt, 
und  von  da  an  bis  zum  nächsten  Mittage  während   der  Versuchszeit 
gar  nichts  weiter  zu  gemessen  pflegte. 

Schliesslich  will  ich  die  im  Vorhergehenden  entwickelten  Resul- 
tate nochmals  zusammenfassen: 

Die  mittlere  Urinmenge  eines  Mannes  beträgt  iD  24 
Stunden  1635  G.G.  und  in  der  Stunde  68  G.G.  Sie  beirigt 
auf  100  Rilogr.  Körpergewicht  in  der  Stunda  101  CC; 
auf  100  G.G.  Körperlänge  in  der  Stunde  40  G.G.*) 

Jedes  Individuum  bat  eine  gewisse  mittlere  Uringrttsse,  wekke 
durch  das  Zusammenwirken  der  die  Urinabsonderung  reguUreodeB 
EiuflUssse  bestimmt  wird.  Sie  ist  da,  wo  diese  Einflüsse  stark  wecbr 
seln^-  sehr  schwankend,  bei  manchen  Personen  aber  sehr  constaat 
Ihre  Kenntniss- ist  für  den  Arzt  nicht  ohne  Bedeutung.  Personen,  wo 
die  Urinenlieerung  habituell  sehr  reichUch  ist,  befinden  ^cb  io  eineix^* 


*)  Da  die  vorstehenden  Untersuchungen  sich  nur  auf  Männer  ÜezieheOt  * 
wtire  es  sehr  wttnschenswerth,  dass  auch  in  Bezug  auf  Frauen,  Kinder  an« 
Greise  ähnliche  Untersuchungen  angestellt  i^Urden. 
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ähnlichen  Zustande,  wie  Leute,  die  sich  an  grosse  Ausgaben  gewöhnt 
haben;  sie  mUssen  auch  eine  einsprechende  Einnahme  haben,  um 
nicht  bankerott  zu  werden,  und  können  ohne  Zweifel  weniger  Hunger 
und  namentlich  Durst  ertragen,  als  andere  Leute;  ebenso  werden  bei 
ihnen  Krankheiten,  welche  die  Urinabsonderung  stören,  gefährlicher 
sein,  als  bei  anderen  Personen,  wo  die  Excretion  an  andere  Wege 
gewöhnt  ist;  auf  der  anderen  Seite  werden  sie  Gesundheitsstörungen, 
welche  durch  vermehrte  Urinabsonderung  ausgeglichen  werden,  leich- 
ter überwinden  als  andere  Personen  mit  geringerer  Uringrösse. 

Dies  führt  mich  zur  Betrachtung  der 

Urinmenge    in    Krankheiten. 

Ich  besitze  Tausende  von  Beobachtungen  Über  die  Urinmenge  in 
Krankheiten,  da  seit  Jahren  in  meiner  Klinik  die  tägliche  Urinmenge 
der  meisten  Kranken  gemessen  wurde.  Diese  täglichen  Beobach- 
tungen erstrecken  sich  fUr  manche  Kranke  Über  einen  Zeitraum  von 
mehreren  Monaten.  Die  meisten  dieser  Beobachtungen  haben  jedoch 
nur  in  Verbindung  mit  den  übrigen  Krankheitssymptomen  einen  Werlh 
und  ich  will  daher  hier  nur  einige  aus  dem  gesammelten  Maieriale 
sich  ergebende  allgemeine  Gesetze  mittheilen  und  diese  durch  einzelne 
ausgewählte  Beispiele  erläutern  *}. 

Wie  sich  schon  im  Voraus  erwarten  lässt,  weicht  die  Urinmenge 
bei  Kranken  manchmal  von  der  normalen  nicht  ab,  in  anderen  Fällen 
ist  sie  vermehrt,  in  noch  anderen  vermindert,  in  einer  anderen  Reihe 
von  Fällen  endlich  zeigt  sie  eigenthümliche,  dem  Gange  der  Krankheit 
parallel  gehende  Schwankungen. 

Norm-al  ist  sie  bisweilen  bei  solchen  chronischen  fieberlosen 
Krankheiten,  welche  auf  den  Stoffwechsel  keinen  grossen  Einfluss 
ausüben,  meinen  Erfahrungen  in  der  Spitalpraxis  nach  häufiger  bei 
Frauen,  als  bei  Männern  —  wahrscheinlich  weil  Männer  aus  den  ar- 
beitenden Klassen,  welche  den  Krankenstand  in  Spitälern  zu  bilden 
pflegen,  dort  auch  wenn  sie  nicht  bedeutend  krank  sind  durch  die 
Entbehrung  der  gewohnten  körperlichen  Arbeilen  und  der  Spirituosa 
eine  grössere  Verminderung  in  ihrem  Stoffwechsel  und  ihrer  Urinse- 
cretioti  erleiden,  als  Dienstmädchen,  die,  wenn  sie  sich  in  den  Kran- 
kenzimmern oder  im  Hause  beschäftigen,  so  ziemlich  in  ihren  ge- 
wohnten Verhältnissen  bleiben  und  häufig  selbst  reichlichere  und  bes- 
sere Kost  bekommen. 


♦)  Mehrere  hieher  gehörige  Beobachtungen  sind  mitgeüieilt  in  der  unter 
mefaiem  Präsidium  erschienenen Dissertatton  von  H. Trapp  (Beitrüge  zur  1^^"*«« 
der  Veränderungen,  welche  der  Urin  In  Krankheiten  orteidet    <Üessen  1860.). 

Aldi!«   r.  wuseiiMli.  Hcilk.    I.    1.  HA.  8 
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1.  Bei  einem  jungen  Manne  von  22  Jahren  ^Rossow),  der  im  Frtthliog  18SI 
mehrere  Monate  lang  an  Eczema  impetiginodes  behandelt  wurde,  betrug  die 
mittlere  tagliche  Urinmenge  (das  Mittel  aus  37  Beobachtungstagen)  15$4  C  C 
Er  nahm  unter  anderen  Mitteln  eine  Zeit  lang  Tinct.  canlharid. 

2.  Bei  einem  Manne  von  39  Jahren  (D.  Wagner)  mit  Hemiplegie  in  Folge 
organischer  Gchimkrankheit  (Apoplexie)  ^ar  das  Mittel  aus  21  BeobaGhtun^rtigeB 
im  April  und  Mai  1951  1390  C.  C,  etwas  spater  im  December  1851  uod  Janoar 
1952  das  aus  22  Beobachtungstagen  1976  C.  C. 

3.  Bei  einer  Frau  (Koch),  die  im  Mai  und  Juni  1951  an  Schmerzen  in  der 
Lebergegend  ohne  nachweisbare  organische  Veränderung  (Hepatalgie?)  bebandelt 
wurde,  betrug  die  Uringrösse  (Mittel  aus  3  Beobachlungstagen]  1717  C.  C. 

4.  Bei  einem  Madchen  von  24  Jahren  (E.  Hörle)  mit  bedeutenden  scropfau- 
lOsen  Anschwellungen  der  Hals-  und  AchseldrUsen  war  sie  im  April  und  liai 
1952  (Mittel  aus  9  Beobachtungstagen)  1660  C.  C. 

Bedeutend  über  dieNorm  vermehrt,  und  zwar  nicht  bios 
voriibergehend,  sondern  für  längere  Zeit,  erscheint  die  Urinmenge  bd 
Kranken  selten.  Uieher  gehören  die  Fälle  von  Diabetes  mellitus  und 
die  des  sogenannten  Diabetes  insipidus.  Von  letzterem  beobachtete 
ich  folgenden  interessanten  Fall : 

5.  Eine  31  Jahre  alte  unverheirathetti  Frauensperson  (Job.  Löb),  die  meh- 
rere Kinder  gehabt  hatte  und  in  schlechten  Verhältnissen  lebte,  wurde  seit  lan- 
ger Zeit   ambulatorisch  an  Erscheinungen   von  Anümie   und  Hysterie  behandelt: 
heftige  Kopfschmerzen,  Flimmern  vor  den  Augen,  Schwindel  und  Vergehen  der 
Sinuc,  Empfindlichkeit  mehrerer  Rückenwirbel  gegen  Druck,  bisweilen  Krünpf^B 
in  den  Nackenmuskeln ;  bleiches  Aussehen  mit  blauen  Ringen  um  die  Augen  bei 
wohloiitwickeltem  Fettpolster,  waren  bei  gutem  Appetit  und   unbelegter  Zunge 
die  llauptsymptome.    Ihr  Stuhl  war  bisweilen  angebalten,    die  Urinabsondeniog 
ihrer  Angabe  nach  normal.     Die  Darreichung  von  Eisenmitteln   und  andern  To- 
nicis,  von  Ner\inis  mit  Stuhl  befördernden  Mitteln  erleichterten  Immer  ihren  Zu- 
stand, aber  nie  für  lange  Zeit.    Als  sich  später  fand,   dass  die  Kranke  an  floor 
albus  litt  und  die  Untersuchung  mit  demSpeculum  Excoriationen  an  derVaginal- 
porlion   ergab,    wurden    diese   durch  Aetzungen  und  Alauninjektionen  beseitigt, 
ohne  (lass  sich  der  Zustand  wesentlich  besserte.     Die  Kranke  wurde  nun  behufo 
einer  genaueren  Beobachtung  in  die  Klinik  aufgenommen  und  es  ergab  sich  hier, 
dass  sie  eine  ungewöhnliche  Menge  Urin  entleerte  (Die  Mittelzahl  aus  14  Beob- 
achtungstagen betrug  3080  C.  C,  das  Minimum  in  24  Stunden  1720,  das  Maxlmam 
5200  C.  C).    Das  spezif.  Gewicht  des  Urines  schwankte  zwischen  101 1  und  lOM; 
er  war   nie  sauer,   sondern   beständig  alkalisch,   einigemal  neutral.     Er  entliieH 
keinen  Zucker,  aber  die  Menge  der  durch  ihn  täglich  entleerten  Quantität  Ham- 
stofTes,  IMiosphorsäure ,  Chlor  etc.  war  excessiv  (die  Kranke  entleerte  in  ^inem 
Tage  mit  dem  Urin  mehr  als   29  Grammes,   d.  h.   über  eine  Unze  Chlor  I)  uod 
versetzte  offenbar  die  Kranke   bei  ihrer  mangelhaften  Nahrung   in  einen  anämi- 
schen Zustand.     Durch  Tonica,   China,    Calamus  Infusum  mit  Acid.  nitricum  in 
Verbindung  mit  nahrhafter  Kost   besserte  sich  der  Zustand  bald    und   die  Urin- 
menge Überstieg  die  normale  nicht  mehr. 

6.  Fn  einem  anderen  Falle,  bei  einem  Manne  (Huhn«,  war  die  Urinabson- 
denmg  ebenfalls  während  der  ganzen  Beobachtungsdauer  bedeutend  vermehrt 
Das  Mittel  aus  24  Beobachtungstagen  betrug  2983  C.C.,  das  Minimum  2160,  da» 
Maximum  3940.  .Aber  der  35jährige  Kranke,  der  in  Rheumatismus  nuchae  litt, 
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iMtle  eine  herkulische  Körperconstilution  (Körperlänge  181  C  C,  Körpergewicht 
[mit  Kleidern]  155  Pfund).  Auch  war  das  spez.  Gewicht  des  zur  Alkalescenz 
neigenden  Urines  sehr  gering,  zwischen  1005  und  1012,  so  dass  der  Kranke  in 
seiner  grossen  Urinmenge  wohl  viel  Wasser  aber  wenig  feste  Bestandthcile  ent- 
leerte. Auch  hier  nahm  die  Drinmenge  allmälig  ab,  Überstieg  jedocli  bei  der 
Entlassung  des  Kranken  immer  noch  die  Norm.  Die  Mittetzahl  aus  den  4  ersten 
Beobachtungstagen  ist  3332  C.  C^  das  tägliche  Mittel  der  5  letzten  Beobachtungs- 
tage dagegen  nur  2772  C.  C. 

Bei  der  bei  weitem  grössten  Mehrzahl  der  Kranken  ist  die  Urin 
menge  vermindert. 

Hier  lassen  sich  verschiedene  Kategorien  unterscheiden: 

I.  Die  Verminderung  ist  eine  massige,  veranlass  tdurch  die  spar- 
samere Kost  der.  meisten  Kranken,  durch  das  Aufhören  mancher  Sus- 
seren Einflüsse,  welche  vermehrend  auf  den  Stoffwechsel  und  die 
Urinabsonderung  bei  Gesunden  wirken,  vielleicht  auch  durch  einen 
geringen  hemmenden  Einfluss  der  Krankheit  auf  den  Stoffwechsel. 
Die  mittlere  tSgliche  Urinmenge  schwankt  in  den  zu  dieser  Kategorie 
gehörigen  Fällen  zwischen  800  und  1500  C.  C.  Hieher  gehören  die 
meisten  chronischen  und  viele  leichte  subacute  fieberlose  oder  mit 
geringem  Fieber  verbundene  Krankheiten. 

7.  Bei    einer   40jährigen    Frau   (B6hrsheim)    mit    chronischem     Ge-' 
lenkrheumatismus     betrug    die  Mittelzahl  aus   13  Beobachtungstagen    im 
November  und  December  J850  1144  C.C.,  das  Mittel  aus  II  Tagen  im  Mai  1851 
1236  C.  C 

8.  Bei  einem  Mädchen  mit  Spinalirritation  (Hornung)  das  Mittel  aus 
5  Tagen  836  C.  C. 

9.  Bei  einemMttdchen  mit  fluor  albus^Paub)  das  Mittel  aus  4Tagen  1320. 

10.  Bei  einem  Manne  (Herbst)  mit  Leberhypertrophie  (Carcinom?)  das 
Mittel  aus  12  Tagen  896. 

11.  Bei  einem  Manne  mit  Htfmorrhoidalbeschwerden  und  chro- 
nischer Verdauungsstörung  ex  abusu  spirituosorum  (Franz)  das  Mittel 
aus  3  Tagen  1115  C.  C. 

12.  Bei  einem  Manne  (Maus)  mit  chronischem  Rheumatismus  der  un* 
teren  Extremitäten  und  chronischem  Bronchialkatarrh  mit  Lungen- 
emphysem das  Mittel  aus  20  Tagen  1045  C.  C. 

13.  Bei  einem  Manne  mit  P  r  u  r  i  g  o  (Kohl)  das  Mittel  aus  15  Tagen  1249  C.  G. 

14.  Bei  einem  Manne  mit  Periostitis  fibulae  (Heutzenröder)  das  Mittel 
aus  15  Tagen  1044. 

1&  Bei  einem  Manne  mit  chronischer  Tuberculosis  pulmonum 
(Launspach)  das  Mittel  aus  9  Tagen  1031  CG.  etc.  etc. 

II.  Die  Verminderung  ist  bedeutender;  die  tSigliche  Urinmenge 
sinkt  für  eine  längere    oder  kürzere  Epoche   unter  800  C.  G.   herab. 

Hieher  gehören. die  Acme  fast  aller  fieberhaften  Krank- 
heiten, die  Zeit,  wo  sich  chronische  Krankheiten  dem 
tödtlichen  Ausgange  nähern,  die  höheren  Grade  der  Was- 
ierauchlen;  dieZeiten,  wo  bei  verschiedenen  KrÄnkhoiten 
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sehr  reichliche  wässerige  Ausscheidungen  anderer  Art 
eintreten  durch  Laxiren,  Erbrechen,  Schweisse  etc. 

In  diesen  Fällen  hat  die  Betrachtung  der  Urinmenge  häufig  einea 
grossen  Werth  für  den  Arzt,  er  kann  daraus  wichtige  praktische 
Schlüsse  auf  die  Ab-  und  Zunahme  der  Krankheit  ziehen. 

Wir  betrachten  die   hieher   gehörigen  Krankh^tsgruppen  etwas 

näher. 

1.  Bei  allen  fieberhaften  Krankheiten  ist  während  derAcme 
die  tägliche  Urinmenge  vermindert  und  steigt  wieder  in  dem  Maasse, 
als  die  Krankheit  abnimmt  und  sich  der  Reconvalescenz  .zuw*endet 
Es  lässt  sich  dies  am  anschaulichsten  durch  Curven  ausdrücken;  ein 
constantes,  von  den  zufälligen  täglichen  Schwankungen  unabhängiges 
Fallen  der  Curve  zeigt  an,  dass  die  Krankheit  zunimmt  —  ein  fort- 
dauernd niedriger  Stand  der  Curve  (unter  800)  belehrt  uns  von 
der  Fortdauer  der  Krankheit  —  und  ein  stetiges  Steigen  der 
Curve  giebt  die  Abnahme  der  Krankheit  und  die  beginnende  Recon- 
valescenz an. 

Man  bat  in  Spitälern  nur  selten  Gelegenheit,  den  Beginn  des  FaUens  der 
Urincurve  von  ihrer  normalen  Hohe  bei  acuten  Krankheiten  zu  beobachten,  weil 
die  Kranken  gewöhnlich  erst  in  das  Hospital  kommen,  wenn  diese  Anfangsperiode 
schon  vorüber  ist.  Doch  kann  man  sich  davon  in  den  Fällen  Überzeugen,  wo 
chronische  Kranke  oder  Reconvalescenten  im  Hospital  von  einer  acuten  Affektion 
befallen  werden. 

16.  Das  folg(>nde  Beispiel  erläutert  diesen  Gang.  Riess,  ein  junger  Mann, 
der  längere  Zeit  wegen  Anämie  mit  Spinalirritation  und  daraus  folgender  allge- 
meiner Schwäche  und  Arbeitsunfähigkeit  in  der  Klinik  verweilte,  wurde  dort 
von  einem  intercurrirenden  Typhoid  mit  Parotitis  befallen.  Seine  mittlere  täg- 
liche Urinmenge  betrug  in  den  letzten  5  Tagen  vor  der  acuten  Erkrankung 
1750  C.  C.  Während  der  folgenden  13  Tage  Oel  die  Urinmenge  ziemlich  regel- 
mässig, bis  sie  ihren  niedrigsten  Stand,  350  C.  C.  erreichte.  Auf  diesem  niedrig- 
sten Stand,  der  mit  der  Acme  der  Krankheit  zusammenfiel,  blieb  sie  3  Tage  und 
stieg  dann  allmälig  in  den  nächsten  Wochen,  bis  sie  den  Normalstand,  efaie  mitt- 
lere tägliche  Menge  von  1600  G.  G.,  wieder  erreichte. 

Viel  häufiger  kommen  die  Kranken  mit  bereits  ausgebildetem  Fieber:  sie 
zeigen  dann  eine  sehr  geringe  tägliche  Urinmenge,  welche  gegen  die  Reconva- 
lescenz hin  allmälig  steigt.  Um  nicht  zu  ermüden,  begnUge  ich  mich  mit  ein 
Paar  Beispielen;  zuerst  von  Männern,  dann  von  Frauen. 

17.  Typhus.  Häuser,  ein  Mann  von  25  Jahren,  kam  mit  den  Erscheinungen 
eines  beginnenden  Typhus.  Die  tägliche  Urinmenge  schwankte  in  den  ersten  Ta- 
gen zwischen  6  und  700  G.  G.,  fiel  dann  bei  zunehmender  Krankheit  auf  400  — 
mit  eintretender  Reconvalescenz  hob  sich  die  Urinmenge  wieder  und  erreichte 
nach  14  Tagen  einen  mittleren  Stand  von  etwa  1200  G.G. 

18.  Febris  gastrica.  Basler,  Scblossergeselle  von  23  Jahren,  kam  im 
Januar  1852  mit  einer  akuten  fieberhaften  Affektion  der  Digestionsorgane  — 
Catarrh  des  Magens  und  Darmes  mit  Aphthenbildung.  Die  Krankheit  war  vor 
2  Tagen  entstanden  und  verlief  sehr  rasch,  so  dass  B.  schon  7  Tage  nach  seiner 
AufBahme  geheilt  entlassen  werden  konnte.     Dem  entsprechend  war  auch  die 
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Curve  der  Uringrösse  eine  stetig  steigende.     Die  tägliche  Urinmenge  betrug  am 
13.  Januar  650  ~  am  14.  740  —  am  16.  900  *-  am  17.  1150-  am  19.  1400 CG. 

19.  Pneumonie.  Braun,  Kellner  von  28  Jahren,  trat  am  11.  Mttrz  mit 
einer  seit  2  Tagen  bestehenden,  mit  heftigem  Fieber  verbundenen  Pleuropneu- 
monie der  linken  Seite  in  die  Klinik.  Am  ersten  Tag  betrug  .die  Urinmenge 
S30  C.  C. ;  das  Mittel  der  3  folgepden  Tage,  während  welcher  ein  heftiges  Fieber 
fortdauerte,  war650C.C.  Am  16.  trat  Besserung  ein:  in  den  3  folgenden  Tagen 
war  die  tägliche  Uringrösse  im  Mitlei  900  C  C.  Am  19.  begann  die  Reconvale- 
soeax:  die  mittlere  Urinmenge  der  3  folgenden  Tage  betrug  1100  CG.  Vom  26. 
bis  30.  März  betrug  die  mittlere  tägliche  Urinmenge  2190  CC,  überstieg  also 
das  normale  Mittel. 

Frauen. 

20.  Febris  catarrfaalis  organ.  digestionis.  Jacobi,  Mädchen  von 
15  Jahren,  trat  am  24.  Februar  in  die  Klinik  mit  akutem  fieberhaften  Katarrh  der 
Digestions-  und  Respirationsorgane  auf  chlorotischer  Basis.  Die  Kranke  besserte 
sich  rasch  und  konnte  schon  am  2.  März  geheilt  entlassen  werden.  Die  Curve 
der  Urinmenge  erreichte  am  2.  Tage  ihren  tiefsten  Stand  und  stieg  dann  stetig. 
Die  Urinmenge  betrug:  Febniar  25.  400  —  26.  350  -  27.  5U0  —  28.  850  - 
März  1.  1100  —  2.  1200  CG. 

21.  Febr.  catarrh.  organ.  respirationis.  Pfaff,  Dienstmagd  von  36 
Jahren ,  kam  am  16.  März  mit  den  Erscheinungen,  eines  fieberhaften  Katarrhes 
der  Respirationsorgane,  mit  vorzugsweiser  Aflecfion  der  kleineren  Bronchien. 
Die  Urinmenge  betrug  während  der  ersten  2  Tage  500  und  600  C.  C ;  sie  fiel 
dann  noch  weiter,  so  dass  das  Mittel  der  nächsten  5  Tage  nur  342  G.  G.  betrug. 
Am  29.  betrug  die  Urinmenge  450,  am  30.  500,  am  31.  570.  Von  da  an  hob  sie 
sich  mit  zuneiimender  Reconvalescenz  dauernd,  so  dass  die  bei  ihrem  Abgang 
am  10.  April  immer  noch  sehr  schwache  Kranke  in  den  letzten  Tagen  vor  ihrer 
Entlassung  eine  mittlere  Uringrösse  von  1100  G.  G.  darbot. 

22.  Rheumatismus  acutus.  Heinz,  Säugamme,  wurde  von  Rheumatismus 
acutus  mit  Pericarditis  befallen.  Während  der  acuten  Periode  war  die  tägliche 
Urinmenge  sehr  gering,  schwankte  zwischen  3  und  500  G.  G.  Nachdem  die  acute 
Affection  vorüber  war,  hob  sich  die  Uringrösse  der  noch  immer  sehr  geschwächten 
und  durch  ein  zurückgebliebenes  Exsudat  im  Herzbeutel  belästigten  Kranken  auf 
drca  1200  G.  G. 

Diese  Beispiele  werden  genügen,  das  allgemeine  Gesetz  nachzu- 
weisen, dass  während  der  Dauer  jeder  fieberhaften  Aflfection  die  Urin- 
menge bedeutend  abnimmt. 

Es  fragt  sich,  wie  lässt  sich  diese  Thalsache  erklären  und  was 
lassen  sich  aus  ihr  fUr  Schlüsse  ziehen?  Eine  vollkommene  Würdi- 
gung dieser  Verhältnisse  ist  nur  möglich,  wenn  man  auch  die  übri- 
gen gleichzeitig  eintretenden  Veränderungen  des  Urincs  berücksichtigt, 
worauf  ich  hier  noch  nicht  eingehen  will. 

Man  könnte  denken,  diese  Verminderung  der  Urinmenge  sei  die 
Folge  davon,  dass  Kranke  mit  Fieber  wenig  oder  nichts  goniessen. 
Diese  Erklärung  muss  man  jedoch  von  Vorneherein  zurückweisen, 
wenn  man  erwögt,  dass  die  Verminderung  des  Urinos  sich  haupt- 
sächlich auf  den  Wassergehalt,   weniger  auf  die  festen  Beslandtheilo 
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bezieht,  während  doch  solche  Kranke  gerade  nur  keine  festen  Speisen 
zu  sich  nehmen,  dagegen  sehr  viel,  häufig  mehr  als  in  gesunden  Ta- 
gen  trinken. 

YorläuOg  also  lehrt  uns  die  Thatsache  nur,  dass  in  acuten  Krank- 
heiten die  Wasserabscheidung  durch  die  Nieren  vermindert  ist;  ob 
dies  Folge  oder  vielleicht  gerade  Ursache  der  anderen  krankhaften 
Erscheinungen  ist,  steht  dahin. 

2.  Gegen  das  tödtliche  Ende  von  Krankheiten  sinkt  hXu6g 
die  Urinmenge  und  nimmt  entweder  stetig  ab,  oder  bleibt  längere 
Zeit  mit  Schwankungen  auf  einer  sehr  niedrigen  Höhe.  Die  folgenden 
Beispiele  veranschaulichen  dies. 

23.  Jost,  Mann  von  45  Jahren,  litt  seit  langer  Zeit  an  einer  complidrteo 
Erkrankung  der  Respirationsorgane,  Tuberkeln  in  den  oberen,  schweren  Bron- 
chialkatarrh mit  Emphysem  in  den  unteren  Theilen  der  Lungen.  Der  sehr  he^ 
untergekommene  Kranke  wurde  am  26.  November  in's  Hospital  aufgenommen. 
Seine  Uringrösse  betrug  in  den  nächsten  2  Tagen  1040  C.  C.  Vom  1.  December 
an  steigerten  sich  die  Rrankheitscrscheinöngen  und  der  Kranke  erlag  am  8.  Dec. 
an  hinzugetretener  fulminanter  Pneumonie  mit  acutem  Lungenödem.  Die  Urin- 
menge  betrug  am  I.  Dec.  690  —  2.  670  —  3.  800  --  4.  500  —  5.  700  am  a 
500  C.  C. 

24.  Meier,  Mann  von  40  Jahren,  mit  vorgeschrittener  Tubercul.  pulmonum, 
bedeutenden  Cavernen  in  der  Unken  Lunge,  kam  am  13.  März  in  die  Klinik.  Er 
war  sehr  collabirt  und  litt  an  ausgeprägtem  hektischen  Fieber,  profusen  Schweis- 
sen,  Diarrhoeen.  Seine  Urinmenge  betrug  am  14.  300  —  am  15.  450  —  16.  350 
—  17.  200  —  18.  310.  —  Am  20.,  dem  Tage  seines  Todes,  300  C.C. 

25.  Atzbach,  Frau  von  32  Jahren,  litt  seit  mehreren  Jahren  an  Bronchial- 
katarrh mit  Verdacht  von  Tuberculosis  pulmonum  und  sehr  intensiven  asthmati- 
schen Anfällen.  Sie  wurde  sehr  lange  in  der  Klinik  behandelt  und  ihre  Urin- 
menge  Monate  lang  gemessen:  während  dieser  ganzen  Zeit  schwankte  die  täg- 
liche Menge  zwischen  5(H)  und  800  C.C.  Gegen  das  tödUiche  Ende  der  Krank- 
heit (durch  Zunahme  der  Tuberkclablagerungen)  fiel  sie  auf  folgende  Weise: 
12.  März  660  -  13.  600  -  14.  750  —  15.  550  —  16.  400  —  18.  250  —  19. 
450  —  22,  250  —  23.  300  —  24.  (dem  Todeslage)  350  C.  C. 

Aber  nicht  immer  wird  der  Tod  durch  eine  solche  VerminderuDg 
der  Urinmenge  angekündigt,  bisweilen  tritt  derselbe  ein,  ohne  dass 
die  Uarnquanliläl  unter  800  C.C.  täglich  herabsinkt,  wie  die  folgen- 
den Fälle  zeigen: 

26.  Jäger,  Mann  von  52  Jahren,  mit  rigiden  Arterien  und  chronischem  Em* 
pliysem  der  unteren  Lungenlappen  wurde  von  einer  Pleuropneumonia  dextra  be- 
fallen. Er  kam  am  10.  März  in  die  Klinik  und  starb  bereits  am  ]2.  Seine  Uno- 
menge  betrug  während  der  ersten  21  Stunden  1 100,  während  der  2.  1000  C.  C. 

27.  Schneider,  Mann  von  2S  Jahren,  kam  am  2.  Februar  mit  der  doppelten 
Pleuropneumonie  in  die  Klinik,  der  er  am  10.  erlag.  Seine  Urinmenge  betrug 
am  3.  1300  —    4.  960  —  5.  800  -  6.  1200  -   7.  1700  -  8.  1300  -    9.  930. 

Diese  Beispiele,  in  denen  vor  dem  Tode  bald  die  Urinsecrction 
auf  ein  Minimum  herabsank,  bald  bis  zum  letzten  Äthemzuge  nur 
wenig  unter  die  Norm  herabstieg,  sprechen  offenbar  dafUr,  dass  der 
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Tod  JD  manchen  Fällen  durch  ein  allmäliges  Sinken  des  StoflTwoch^ 
sels  yerroilteit  wird,  in  anderen  dagegen  vom  Nervensystem,  durch 
Hemmung  der  Herz-  und  Athemlbätigkeit  rasch  herbeigeführt  wird. 

Wie  bei  Wassersuchten  die  Hammenge  häufig  lange  Zeit  hin- 
durch bedeutend  vermindert  erscheint,  dann  aber,  oft  plötzlich,  mit 
ZuDabme  der  Urinmenge  Heilung  eintritt,  ist  bekannt.  Ein  Paar  Bei* 
spiele  mögen  die  hier  stattfindenden  Schwankungen  der  täglichen 
Uriomenge  anschaulich  machen. 

)8.    Herbert,  Mann  von  29  Jahren,  Polator,  wurde  am  29.  Januar  mit  Bron- 
chus capillaris  in  die  Klinik  aufgenommen ,   und  nach  einer  nicht  sehr  schwa- 
chenden Behandlung  (Tpecac,  Sulfur.  aurat. ,  Opium)  ohne  Blutentziehungen  am 
9.  Februar  geheilt  entlassen.    Nach  3  Tagen  erschien  er  wieder  mit  sehr  bedcu- 
teoder  ddematöser  Anschwellung  der  unteren  Extremitäten,   des  Scrotum   und 
der  Bauchdecken.    Dies  Anasarca  wurde  erklärt   theils   ex  abusu  spirituosorum, 
theilfl  aus  den  schlechten  Lebensverhältnissen  des  Kranken  (mangelhafte  Nahrung, 
flechte«  Nachtlager,  halb  im  Freien),    wodurch  in  Verbindung    mit  der  eben 
^berstandenen  Krankheit  eine  hydrämische  Blutmischung  herbeigeführt  worden 
^ar.    An  morbus  Brightii  war  nicht  zu  denken  —   der  Urin  enthielt   höchstens 
^ioe  spur  Eiweiss  und  keine  FaserstofTcoagula.     Durch  den  Gebrauch  von  Gummi 
^ulti,  anfangs  3,  später  4  Gran  täglich,  neben  kräftiger  Kost,  wurde  der  Kranke 
^«sch  gebessert,  schon  am  17.  (5  Tage  nach  seiner  Aufnahme)  war  das  Oedcni 
Verschwunden;  doch   blieb  er,  mehr  aus  prophylaktischen  Gründen,  bis  zum 
^ .  März  im  Hospital  und  wurde  dann  vollkommen  wohl  entlassen.    Der  Gang 
^er  Uamabsondcrung  war  während  dieser  Zeit  folgender:   So  lange  der  Kranke 
^D  Bronchitis  capillaris  litt,  vom  30.  Januar  bis  9.  Februar,  schwankte  die  täg- 
liche Urinmenge   zwischen  350  und  720  G.G.,    das  Mittel   aus  S  Tagen   betrug 
^40  C.  C.    Als  der  Kranke  am  12.  wieder  kam,  war  die  Harnmengo  grösser,  aber 
^och  immer  unter  dem  normalen  Mittel,  am  13.  1100  —    14.  1500  —  nun  trat, 
«flfenbar  durch  das  Gutti  veranlasst,  eine  sehr  reichliche  Harnsecretion  ein:   — 
«m  15.  3300  —  16.  5500  -  17.  5500  -  19.  4400.     Von  da  an  wieder  allmälige 
JÜJDahme:   19.  1600  —  20.  1800  -    21.  2500  —  22.  1900  —   23.  1700  —  21. 
1700  —  25.  1600  —  26.  1690  C.  C. 

29.    Frau  Krick,  71  Jahre  alt,  litt  seil  längerer  Zeit  an  Ascites,  wahrscheinlich 

abhängig  von  einer  cirrhotischen  Schrumpfung  der  Leber.    Die  verschiedensten 

Diurelica  waren  erfolglos :  mehrmalige  Paracentesen  brachten  nur  vorübergehende 

Erleichterung.    Die  Urinsecretion  während  einer  mehrmonatlichen  Periode  war 

ausaerordenUich  gering,  sank  an  einzelnen  Tagen  bis  auf  150  herab  und  erreichte 

im  Mittel  noch  nicht  400  CG.    Nach  längerem  consequent  fortgesetzten  Gebrauch 

von  Gutti   mit  Natron  carbonicum  steigerte  sich   die  Urinsecretion  bis  auf  2000 

und  mehr,  der  Ascites  verschwand,  kehrte  nicht  wieder  und  die  Kranke  konnte 

vollkommen  geheilt   entlassen  werden.     Während  der  letzten  22tägigen  Periode 

ihres  Aufenthaltes  in  der  Klinik  betrug  die  mitUere  tägliche  Urinmenge  1517  C.  €., 

du  Maximum  2275. 

So  viel  Über  die  Urinmenge.     Ich  betrachte  nun 

Das    spezifische  Gewicht    des   Urin  es. 

Das  spezifische  Gewicht  des  Urines  ist  von  grossem  Werth   für 
die  approximative  Beantwortung  mancher  Fragen^  welche   sich   auf 
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den  Stoffwechsel   durch  den  Urin  bezieben ,  seine  Bestimmung  sollte 
desshalb  bei  keiner  klinischen  Urinuntersuchung  versäumt  werden. 

Soll  die  Bestimmung  desselben  genau  werden,  so  muss  sie  mit* 
telst  einer  genauen  Waage  vorgenommen  werden,  entweder  durch 
Abwägung  eines  eigens  dazu  bestimmten,  mit  eingeriebenem  durch- 
bohrten Glasstöpsel  versehenen,  mit  Urin  gerallten  Glasfläschch^as 
(verro  pour  la  densitö),  oder  nach  der  von  Mohr  vervollkommneteo 
Methode  durch  Eintauchen  eines  mit  Schrotkörnem  etc.  gefüllten 
zugeschmolzenen  Glaskörpers  in  den  Urin  und  Wägung  des  Gewichts- 
verlustes. Bei  beiden  Methoden  muss  überdies  noch  eine  Temperatur- 
correction  vorgenommen  werden. 

Die  Anwendung  dieser  beiden  Methoden  ist  jedoch, für  die  Zwecke 
des  praktischen  Arztes  viel  zu  zeitraubend,  und  auch  desshalb  ganz 
unnutz,  weil,  einige  wenige  Fälle  ausgenommen, 'die  Schlüsse,  die 
man  aus  dem  spezif.  Gewicht  des  Urines  ziehen  kann,  immer  nur 
approximativ  sind  und  der  Fehler  dabei  viel  grösser  ist,  als  der,  den 
man  durch  eine  weniger  sorgfältige  Bestimmung  des  specif.  Gewichtes 
begeht. 

Für  ärztliche  Zwecke  ist  daher  die  Anwendung  des  Aräometers 
vollkommen  gerechtfertigt,  welcher  zwar  weniger  genau,  aber  sehr 
rasch  ein. Resultat  giebt.  Ein  gutes  Aräometer  muss  erlauben,  das 
spezif.  Gewicht  des  Urines  zwischen  1000  —  dem  spez.  Gewicht  des 
destillirten  Wassers  —  und  1035  —  so  ziemlich  das  höchste  spez. 
Gewicht,  welches  der  menschliche  Urin  zeigt  —  bis  auf  1  Grad  zu 
bestimmen  und  darf  nicht  zu  voluminös  sein,  damit  man  es  auch  CUr 
kleine  Urinmengen  noch  benutzen  kann.  Am  besten  ist  es,  2  Aräo- 
meter zu  haben,  die  sich  einander  ergänzen,  so  dass  der  eine  von 
1000  bis  etwa  1018,  der  andere  von  1015  bis  1035  geht  und  die 
eine  so  grosse  Thcilung  haben,  dass  man  noch  V2  his  V4  Grad  ab- 
schätzen kann.  Sie  können  von  Metall  sein  (Messing  und  vergoldet) 
oder  von  Glas:  die  metallenen  zerbrechen  weniger  leicht,  können  sich 
aber  verbiegen  und  ein  kleiner  Buckel  im  Hohlkörper,  den  man  viel- 
leicht gar  nicht  entdeckt,  macht  alle  Messungen  falsch.  Desshalb  sind 
gläserne  trotz  ihrer  grossen  Zerbrechlichkeit  vorzuziehen.  Correctionen 
des  gefundenen  spezif.  Gewichtes  nach  der  Temperatur  sind  für  die 
gewöhnlichen  ärztlichen  Zwecke  überflüssig,  nur  muss  man  vermeiden, 
das  spez.  Gew.  eines  frisch  gelassenen,  noch  warmen  oder  eines  im 
Winter  in  einem  kalten  Zimmer  stehenden  Urines  ohne  solche  Cor- 
rcction  zu  benützen  *). 


♦)  Um  Missverstandnissen  von  Vornc  berein  zu  begegnen,  mache  ich  darauf 
aurmerksam,  dass  nach  den  Untersuchungen  von  F.  Simon  (Beiträge  z.  physiol. 
u.  paUiol.  Chemie.  S.  83)  das  spez.  Gew.  eines  Urines ,  welches  bei  4-  liO  c. 
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Was  lehrt  uns  das  sp'ezif.  Gewicht  des  Urines? 

Es  giebt  uns  eine  ungefähre  Vorstellung  davon,  wie  sich  der 
Wassergehalt  des  Urines  zu  der  Gesammtmenge  der  (durch  Abdampfen 
ni  erhaltenden)  festen  Urinbeslandlheile  verhält,  und  lässt  uns,  wenn 
wir  zugleich  die  Urinmenge  kennen,  aus  dem  Volumen,  des  ent- 
leerten Urines  sein  Gewicht  berechnen;  es  lässt  uns  femer,  in  Ver- 
blödung mit  der  bekannten  Urinmenge,  annähernd  vermuthen,  wie 
viel  Wasser  und  wie  viele  feste  Bestandtheile  in  einer  gewissen  Zeit 
durch  den  Urin  aus  dem  Körper  entleert  werden. 

Qer  Schluss  aus  dem  spez.  Gewicht  des  Urines  auf  seinen  Ge- 
halt an  festen  Bestandtheilen  ist  jedoch  immer  nur  approximativ. 
Becquerel  hat  eine  Tabelle  entworfen,  um  aus  dem  spez.  Gewichte 
eines  Urines  seinen  Gehalt  an  festen  Bestandtheilen  berechnen  zu 
können;  Trapp  (in  seiner  oben  erwähnten  Dissertation  S.  7)  hat 
dieselbe  revidirt  und  berichtigt;  aber  solche  Berechnungen  bleiben 
immer  ungenau,  weil  der  Urin  sehr  verschiedenartige  feste  Bestand- 
Ibeile  enthält,  von  denen  jeder  einzelne  in  sehr  verschiedener  Menge 
darin  enthalten  sein  kann.  Fehler  um  Vio  und  mehr  sind  bei  sol- 
chen Berechnungen  unvermeidlich,  beim  Urine  Kranker  können  sie 
noch  viel  grösser  ausfallen,  daher  man  sich  immer  mit  ganzen  Zah- 
len begnügen  muss  und  es  zwecklos  wäre,  die  Rechnung  bis  auf 
mehrere  Decimalstellen  fortzusetzen  *). 

Da  unter  den  festen  Bestandtheilen  des  Urines  der  Harnstoff 
in  der  Regel  den  Hauptbestandtheil  bildet  (er  beträgt  im  Durchschnitt 
wenigstens  eben  so  viel  als  alle  übrigen  festen  llarnbestandtheile 
zusammengenommen),  so  kann  das  spez.  Gewicht  auch  dienen,  um 
annähernd  den  Harnstofifgehalt  eines  Urines  zu  bestimmen.     Auf  die 


1021,46  betrug,  bei  +  150  C.  auf  1020,75,  bei  +  18^  C.  auf  1019,85  gesunken 
^>Ti  dass  also  ein  Temperaturunterschied  von  etwa  4^0.  ungefähr  einem 
Grade  des  spez.  Gew.  entspricht.  Bei  solchen  Untersuchungen ,  wo  DifTerenzen 
von  2  bis  3^  dos  spez.  Gew.  noch  in  Betracht  kommen,  darf  daher  die  Tempe- 
i^tur  nicht  vernachlössigt  werden  —  aber  die  gewöhnlichen  ärztlichen  Urinun- 
Icrsuchungen  machen  auf  solche  Genauigkeit  keinen  Anspruch  1 

*)  Für  approximative  Bestimmungen  der  Art  ist  folgende  von  Trapp  ange- 
gebene Methode  sehr  praktisch.  Man  zieht  von  dem  (bei  15^  R.,  d.  h.  der  ge- 
v^^nlichen Zimmerwärme)  gefundenen  spez. Gew.  des  Urines  1000  ab  und  ver- 
doppelt den  Rest.  Das  Produkt  giebt  annähernd  das  Gewicht  der  in  1000 
^ilen  Urin  enthaltenen  festen  Bestandtheile.  Ein  Urin  von  1020  spez.  Gew. 
^Urde  demnach  in  1000  Grammes  40  Grms.  fester  Bestandtheile  enthalten,  einer 
''^^  1009 V2  17  Grammes  u.  s.  f.  Diese  Methode  ist  sehr  einfach,  leicht  zu 
^<^Ven,  macht  jede  Tabelle  Überflüssig,  und  ihre  Resultate  sind  so  genau,  als 
^  eben  für  solche  approximative  Schätzungen  nOlhig  ist.  Ich  will  diese  Me- 
^e  der  Kurze  halber  im  Folgenden  immer  als  „Trapp 'sehe  Former*  bezeich« 
^  wenn  sie  gleich  schon  firüher  von  Einzelnen  gebraucht  wurde. 


122 

Feblergränzen   einer  solchen  Abschätzung  werde   ich  später  bei  Be- 
sprechung des  Harnstoffes  zurückkommen. 

Ich  knüpfe  daran  noch  einige  für  die  Praxis  wichtige  Fingerzeige. 
Je  sparsamer  der  Urin,  um  so  höher  ist  in  der  Regel  sein  spezifisches 
Gewicht  und   umgekehrt.     Ein  Urin,   dessen  Menge   weit  unter  dem 
normalen  Mittel  steht,  von  hohem  spezif.  Gewicht,  lässt  im  AUgemeineo 
bei  Gesunden  auf  Enthaltung  von  Flüssigkeiten  oder  reichlichen  Was- 
serverlust  durch  vermehrte  Transspiration  schliessen,  bei  Kranken  auf 
intensive  Erkrankung.    Ein  weit  über  die  Norm  vermehrter  Urin  von 
geringem   spezif.   Gewicht   lässt  vermuthen,    dass   eine   übermässige 
Quantität  wässerigen  Getränkes  genossen  wurde.     Hat  ein  übermässig 
reichlicher  Urin  ein  hohes  spezif.  Gewicht,  so  muss  man  an  Diabetes 
mellitus  denken  und  den  Urin   auf  Zucker  untersuchen;   oder,   wenn 
er  keinen  Zucker  enthält,   an  Diabetes  insipidus.    Ist  die  Menge  des 
Urines  nicht  vermehrt  oder  selbst  vermindert,   und  doch  sein  spezif. 
Gewicht  sehr  gering,   so  erwacht  der  Verdacht  auf  gehemmte  Harn- 
Stoffausscheidung  (Urämie,  Morbus  Brightii). 

Das  spezifische  Gewicht  des  Urines  bei  Gesunde d» 

Ich  betrachte  dasselbe  1.  an  und  für  sich,  2.  mit  Berücksichtigung 
der  aus  demselben  zu  berechnenden  Ausscheidung  von  Wasser  u0<i 
festen  Harnbestandlheilen  durch  den  Urin. 

Das  spezif.  Gewicht   des  Urines   ist  sehr  wandelbar.    Jeder  G^' 
sunde  kann  dasselbe  durch  reichliches  Wassertrinken- bis  auf  ein  If^ 
nimum  (1000 V2)  reduziren  und  umgekehrt  durch  Enthaltung  von  G^ 
tränk  und  angestrengte  Bewegung   bis  zum  Schwitzen   auf  eine  sefar 
hohe  Ziffer  (über  1033)  erhöhen.     Eben  desshalb  erlaubt  die  Belraeb* 
tung   des  spez.  Gew.  ganzer  Urinreihen    einen   gewissen  Bückschiuss 
auf  die  Lebensweise  der  Individuen,  von  denen  der  Urin  kommt;  bei 
regelmässig  lebenden  Personen  bietet  es  seltene  und  geringe  Schwan- 
kungen, bei  denen,  die  viel  trinken  und  viel  schwitzen,  häufige  und 
grosse.    Noch  wichtiger   sind   aus  grossen  Beobachtungsreihen   gezo- 
gene Mittelzahlen,   weil  man  daraus   die  von  einem  Individuum   ent- 
leerte  durchschnittliche  Menge  von  Wasser   und   festen  Harnbestand- 
theilen  berechnen  kann. 

Die  folgende  Tabelle  enthält  das  mittlere  spez.  Gewicht  des  Urines 
gesunder  Männer,  nach  den  in  den  mehrerwähnten  Dissertationen  nie- 
dergelegten Materialien  zusammengestellt.  Jedes  Individuum  führt  die- 
selbe Nummer,  wie  in  den  oben  mitgelheilten  Tabellen  über  die  Urin- 
menge. Sie  sind  aus  den  später  mitzulheilenden  spezif.  Gewichten 
des  Urines  während  der  einzelnen  Tageszeiten  in  der  Art  berechnet, 
dass  der  Nachturin  zu  9  (bei  Winter  zu  8),  der  Morgenurin  zu  6, 
der  Nachmittagsurin  zu  9  (bei  Winter  zu  10)  Stunden  in  Rechnung 
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kam.  Für  jedes  Individuum  wurde  das  Miltel  aus  2  bis  3  Beobach- 
tungsreiben,  die  unter  sieb  zum  Tbefl  sehr  wenig  differiren,  gezogen. 
Ich  vereinige  damit  eine  Durcbscbnittsberechnung  der  bei  Jedem  in 
lOOO  Gewiobtslbeilen  Urin  entbaltenen  festen  Beslandtbeile  nach 
der  Trapp 'sehen  Formel. 

Das  mittlere  fpez.  Gewicht  des  Urines  und  die  Mittelzahl  der  in 
1000  Theilen  desselben  enthaltenen  festen  Bestandtheile  bei  9  gesun- 
den Männern  betrug : 

100  Theile  Urin  entb. 
feste  Bestandtheile 

41 

39 
30 
41 
41 
46 
50 
38 
39V2 


Spez.  Gew. 

bei   1. 

1020  Vs 

„    2. 

1019J/2 

yj        O» 

1015 

„    4. 

IO20V2 

}}    5. 

1U20V2 

„    6. 

1023 

„     7. 

1025 

»  "• 

1019 

n     •'• 

10193/4 

Mittel     10202/9.  40%. 

Das  allgemeine  mittlere  spezifische  Gewicht  des  Urines  bei  ge- 
sunden Männern  beträgt  demnach  IO202/9,  die  mittlere  Menge  der  in 
1000 Theilen  enthaltenen  festen  Bestandtheile  40%.  Nach  Becquerel 
beträgt  das  mittlere  spez.  Gew.  für  Männer  1018,9;  der  mittlere  Ge- 
halt an  festen  Bestandtheilen  31,2,   also  etwas  weniger. 

Ein  Bück  auf  die  obige  Tabelle  lehrt,  dass  bei  6  unter  den  obi- 
gen 9  Individuen  das  mittlere  spez.  Gew.  sich  vom  allgemeinen  Mittel 
sehr  wenig  unterscheidet.  Von  den  3  Individuen,  bei  welchen  eine 
grössere  Differenz  hervortritt,  entleerte  Nr.  3  mit  dem  niedrigsten 
spez.  Gew.  sehr  viel  mehr  Urin  als  das  allgemeine  Mittel  beträgt, 
^ro.  5  und  7  mit  sehr  hohem  spez.  Gew.  hatten  dagegen  unter  Al- 
len die  geringste  Uringrösse,  wodurch  das  Missverhältniss  in  der 
^nge  der  täglich  durch  den  Urin  entleerten  festen  Bestandtheile  zum 
gcössten  Theile  ausgeglichen  wird. 

Die  folgende  Tabelle  enthält  eine  Berechnung  der  täglichen  Urin- 
^^Dge,  und  des  durch  denselben  entleerten  Wassers  und  der  festen 
Bestandtheile. 

Die  obigen  Individuen  entleerten  täglich  im  Mittel  in  Grammes: 

im  Urin 

Urin.                  Wasser.  feste  Theile. 

1.  1904                      1826  78 

2.  1661                       1596  65 

3.  1926                     1868  58 
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I  m 

Urin 

Urin. 

Wasser. 

feste  Theile 

4. 

1619 

1553 

66 

5. 

1712 

1642 

70 

6. 

1427 

1361 

66 

7. 

1061 

1027 

54 

8. 

1704 

1639 

65 

9. 

1971 

1893 

78 

Mittel     1667.  1600.  67. 

Eid  gesuoder  Mann  entleert  also  täglich  im  Mittel  1667Grammes 
Urin,  und  in  demselben  1600  Grammes  Wasser  und  67  Grm.  feste 
Theile  (Becquerel  giebt  fUr  einen  Mann  an:  1267  Grm.  Urin,  1228 
Grm.  Wasser  und  39;5  feste  Theile,  also  sehr  viel  weniger.). 

Um  einen  Begriff  von  den  Schwankungen  zu  geben,  welche  in 
dieser  Hinsicht  bei  einem  und  demselben  Individuum  vorkommen 
können,  theile  ich  die  folgenden  Data  mit,  welche  aus  den  Beobach- 
tungen von  Winter  berechnet  sind: 

im     Urin 
Nr.  8  entleerte  Urin.  Wasser,     feste  Theile. 

2041 
1660 
2086 
3097 
3384 
1571 
1613 
1984 
2658. 

1989 

2289 

2249. 

Man  sieht  daraus,  1.  dass  die  bei  demselben  Individuum  vor- 
kommenden Schwankungen  sehr  gross  sein  können;  doch  gehören 
die  obigen  bei  Nr.  8  jedenfalls  zu  den  extremen ,  da  derselbe  an 
einzelnen  Tagen,  namentlich  am  23.  und  24.  Mai  ungewöhnlich  viel 
Flüssigkeit  genossen  hatte  — 

2.  dass  die  theoretisch  unterscheidbaren  zwei  verschiedenen 
Functionen  der  Nieren,  die  Abscheidung  von  Wasser,  und  die  von 
festen  Tbeilen ,  welche  dem  Stoffwechsel  gedient  haben ,  durchaus 
nicht  parallel  gehen.  Durch  viel  Urin  wurden  wenig,  und  durch 
wenig  Urin  viele  feste  Theile  entleert.  Dieselbe  Thatsache  ergiebl 
sich  auch,  wenn  man  in  der  letzten  Zusammenstellung  vorausgehender 


am 

17.  Mai  1851 

V 

19.» 

» 

22.  „ 

» 

23.  „ 

» 

24.  „ 

}) 

30.  „ 

1} 

2.  Juni 

V 

5.    „ 

»» 

6.     „ 

Nr.  9  entleerte 

am 

20.  Mai 

» 

22.  „ 

if 

23.  „ 

1977 

64 

1577 

83 

2011 

75 

3021 

76 

3295 

69 

1487 

84 

1744 

69 

1893 

91 

2582. 

76. 

1909 

80 

2191 

98 

2171. 

78. 
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e  bei  den  einzeloeD  Individuen  die  mittlere  tägliche  Urinmenge 
^T  Merige  der  entleerten  festen  Theile  vergleicht:  sie  hat  also 
Mos  eine  individuelle,  sondern  eine  allgemeine  Geltung  und  es 
iaraus,  dass  man  aus  einer  reichlichen  Urinentleerung  zwar  auf 
reichliche  Wasserausscheidung,  nicht  aber  ohne  Berücksichtigung 
«I.  Gew.  auf  eine  reichliche  Entleerung  von  festen  verbrauchten 
rbestandtheilen  schliessen  kann. 

la  Körpergewicht  und  Körpergrösse  ohne  Zweifel  auf  die  Menge 
Dtleerten  Urines  einen  Einfluss  ausüben,  so  wurden  in  den  fol- 
m  Tabellen  die  obigen  Werthe  auf  Einheiten  des  Körpergewichtes 
ler  Körpergrösse  reducirt,  und  dabei  als  Zeiteinheit  eine  Stunde 
lommen. 

100  Kilogrammes  Mann  entleeren  ineinerStunde 

im    Urin 


Uri  D. 

Wasser. 

feste  Theile. 

1. 

117 

112 

4,7 

2. 

109 

104 

4,3 

3. 

129 

125 

3,9 

4. 

105 

102 

4,2 

5. 

104 

100 

4,4 

6. 

79 

77 

3,6 

7. 

68 

65 

3,5 

8. 

99 

95 

3,8 

9. 

117 

113 

4,6 

Mittel     103.  99.  4,1. 

KUogrammes  Mann  entleeren  also  durchschnittlich  in  einer  Stunde 
Grms.  Urin,  99  Grms.  Wasser  und  4,1  Grms.  feste  Theile. 
100  Gentimeter  Mann  entleeren  in  der  Stunde 


1  m 

u  r  1  n 

Urin. 

Wasser. 

feste  Theile. 

1. 

44 

42 

1,8 

2. 

39 

37 

1,5 

3. 

45 

44 

1,4 

4. 

38 

37 

1,5 

5. 

40 

38 

1,7 

6. 

34 

32 

1,5 

7- 

24 

23 

1,2 

8. 

40 

38 

1,8 

9. 

47 

45 

1,8- 

Mittel    39.  37.  1,5. 

Centim.  Mann   entleeren   also   durchschnittlich    in   einer  Stunde 
iriQS.  Urin,  und  darin  37  Wasser  und  1,5  feste  Theile. 
Ein  Blick  auf  die  beiden  letzten  Tabellen  lehrt,  dass  die  in  dea 


Drin. 

1. 

662  C.  C. 

2. 

382    „ 

3. 

218    „ 

4. 

838    „ 

5. 

528    „ 

6. 

625    „ 

7. 

300    „ 

8. 

462    „ 

9. 

468    „ 

10. 

488    „ 

11. 

212    „ 

12. 

488    „ 

Feste  Bestandtbeile 

des  Urines. 

1 
• 

weniger 

als 

1  Grms,  *) 

>j 

}} 

)) 

2,6 

n 

weniger 

als 

» 

»    ' 

» 

n 

n 

n 

n 

3,0 

n 

V 

)i 

n 

» 

» 

» 

)) 

)i 

n 

0,8 

V 

weniger 

als 

1 

11 
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um  den  Einfluss  reichlichen  Trinkens  auf  Vermehrung  der  slUndlicheo 
Urinmenge  mit  Zahlen  zu  belegen. 

12  Studirende  entleerten  von  Mittag  4  bis  Abends  8  Uhr  während 
sehr  reichlichen  Biergenusses  in  der  Stunde 

Spezir.  Gewicht 
des  Urines. 

]t)00 

1000 

1006 

1000 

1000 

1000 

1005 

1000 

1000 

1000 

1002 

1000 

Nach  der  oben  mitgetheilten  Tabelle  werden  von  einem  gesunden 
Manne   in   einer   Nachmiltagssludde    durchschnittlich   3,2  Grms.   feste 
Urinbestandtheile  entleert  (individuelles  Minimum  2,3  —  individuelles 
Maximum  4,2.).     Vergleicht  man  diese  normalen  Werlhe  mit  den  bei 
reichlichem  Trinken  erhaltenen,  so  zeigt  sich  bei  letzterem  eine  gaox 
entschiedene  Verminderung.    Dies  stimmt  ganz  mit  den  Erfahrun- 
gen von  Schmidt  und  Bidder^  welche  fanden,  dass  ein  bedeuten« 
der  Wasserkreislauf  den  übrigen  Stoffwechsel  verringert  (Die  Ver- 
dauungssäfle  und  der  Stoffwechsel.  S.  343.).    Die  Ansicht,  auf  welche 
man  leicht  a  priori  kommen  kann,  als  würde  durch  reichliches  Trin- 
ken der  Körper  gewissermassen  ausgewaschen  und  dadurch  im  Gan- 
zen mehr  feste  Theile   durch  den  Urin  ausgeleert,   ist  demnach  ent- 
schieden unrichtig.    Ob  dies  jedoch  nicht  mit  einzelnen  Urinbestand- 
theilen,   Salzen  u.  s.  w.  der  Fall  sein  kann,   davon  wird   später  die 
Rede  sein. 

Die  Sache  hat  offenbar  eine  sehr  praktische  Seite  und  kommt 
bei  einer  wissenschaftlichen  Begründung  der  Hydrotherapie  sehr  in 
Betracht.  Es  ist  daher  die  Anstellung  weiterer  Versuche  sehr  zu 
empfehlen.  Dabei  ist  jedoch  sehr  zu  wünschen,  dass  sie  genauer  an- 
gestellt werden,    als   die   obigen   nur  approximativen  und  dass  die 


*)  Einem  spez.  Gew.  von  1000  würden  eigentlich  gar  keine  festen  Bestand- 
theile  entsprechen:  da  aber  Winter  selbst  in  diesen  Urinen  nachweisbare  Men- 
gen von  Pfaosphorsäure  gefunden  hat,  so  war  das  spez.  Gew.  jedenfalls  zwischen 
IWHI  und  1001  und  darnach  wurde  die  3.  Kolumne  approximativ  berechnet. 
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Menge  der  im  Urin  enthaltenen  festen  Bestandtheile  nicht  aus  dem 
spez.  Gewicht  allein  durch  Rechnung,  sondern  unmittelbar  durch  Ab- 
dampfung oder  quantitative  chemische  Analyse  bestimmt  werde. 

Eben  so  wUnschenswerth  ist  es,  dass  ähnliche  Untersuchungs- 
weisen, wie  die  oben  an  gesunden  Männern  angestellten,  auch  noch 
bei  Frauen,  Kindern  und  Greisen  angestellt  werden  möchten. 

Das    spezif.  Gewicht   des   Urines   und   die   daraus   zu 
ziehenden   Schlüsse   in   Krankheiten. 

Schon  oben  habe  ich  angegeben,  wie  man  aus  dem  spez.  Gewichte 
des  Urines  manche  für  die  Praxis  \>ichtige  Schlüsse  ziehen  kann. 
Im  Folgenden  will  ich  versuchen,  zu  zeigen,  v,ie  man  aus  dem  spez. 
Gewichte  des  Urines  in  Verbindung  mit  seiner  Menge  Aufschluss  er- 
balten kann  über  gewisse  Punkte  des  Stoffwechsels  in  Krankheiten, 
über  die  Menge  des  unter  verschiedenen  Umständen  durch  den  Harn 
entleerten  Wassers,  der  festen  Bestandtheile  und  über  das  Verhältniss 
dieser  beiden  zu  einander;  ein  Gegenstand,  der  um  so  mehr  von  In- 
teresse ist,  als  dieses  Gebiet  bis  jetzt  so  gut  wie  gar  noch  nicht  be- 
arbeitet wurde.  Diese  Schlüsse  sind  nicht  ganz  exact,  sie  sind  nur 
annähernd  richtig;  der  bei  diesen  Berechnungsn  mögliche  Fehler  kann 
wahrscheinlich  in  einzelnen  Fällen  bis  auf  Vs  d^i*  gefundenen  Zahl 
steigen,  aber  trotzdem  bin  ich  überzeugt,  dass  die  im  Folgenden  auf- 
gestellten Gesetze  in  der  Hauptsache  richtig  und  die  aus  ihnen  her- 
vorgehenden Aufklärungen  über  manche  Punkte  des  Stoffwechsels  in 
Krankheiten  ein  bleibender  Gewinn  für  die  Wissenschaft  sind. 

Die  möglichen  Fehler  bei  diesen  Berechnungen  entspringen  aus  2  Quellen: 

1.  1*rot2  aller  SorgfaU  bringt  man  es  in  Spitülem  nicht  immer  dabin,  dass 
man  allen  Urin  von  Kranken  erhält;  es  geht  bisweilen  etwas  mit  dem  Stuhl 
oder  aur  andere  Weise  verloren.  Alle  Fölle ,  wo  ich  dies  in  Erfahrung  bringen 
konnte,  oder  wo  auch  nur  ein  dringender  Verdacht  eines  solchen  Verlustes  vor- 
handen war,  habe  ich  von  den  Berechnungen  ausgeschlossen.  Aber  sehr  oft 
täuschen  die  Kranken  oder  auch  die  Wärter  durch  die  bestimmte  Versicherung, 
dass  aUer  entleerte  Urin  aufbewahrt  seL  Desshalb  fallen  die  berechneten  Werthe, 
namentlich  wenn  man  das  Mittel  aus  lange  fortgesetzten  Deobachtungsreihen 
lieht,  häufig  zu  klein  aus. 

2.  Schon  oben  wurde  angegeben,  dass  die  Berechnung  der  festen  Urinbe- 
ttaodtheile  und  des  Wassers  aus  dem  spez.  Gewichte  nicht  sehr  genau  sein 
könne.  Der  daraus  hervorgehende  Fehler  ist  bei  Kranken,  wo  der  Urin  ungleich- 
Bässiger  gemischt  ist»  noch  grösser  als  bei  Gesunden.  Auch  hier  ist  wahrschein- 
Udb  der  wahre  Gehalt  an  festen  Bestandtheilen  in  der  Regel  grösser  als  der  nach 
der  Trapp 'sehen  Formel  berechnete.  Wenigstens  fand  ich,  dass  manchmal  bei 
Urinoi  Kranker,  wo  mehrere  Hambestandtheile  quantitaüv  bestimmt  wurden,  der 
Harnstoff,  das  Chlor  und  die  Phosphorsäure  zusammengerechnet  ohne  die  Je- 
denfalls noch  vorhandenen  Alkalien,  Erden  und  Eztraktivstoffe  schon  so  viel,  ja 
manchmal  selbst  mehr  betrugen  als  die  ganze  Summe  der  nach  jener  Formel 
berechoetefi   festen  Theile.     Dieaer  üebelstand  läsat  «ich  im  AngwibUok  ieider 

A'rliiT  r.  frisiciitck.  HtUk.    1.    1    HA.  ^ 
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itt*iti  Ji49^ti|»eu  -  WfiJi/ff4  4uruii  da»  mf^rfftMi^e  Abdampkm  des  rriaes  crfiihft 
i/ww  <tt«  ^MfuuilMtfuiii«  Mfixter  le^leu  Tbeifte  oicbl  £»oau  —  trocbiel  maa  ia 
W«»Mfrt/«d«,  M  «ird  uictt  «Ikr*  Wa^Mr  «fitrenit,  irockoei  man  im  LuAbade  bei 
holu^rff  Tfftit|>«r«iiir.  *o  «ird  iniiiMr  eim  TbeÜ  der  feflitn  Hestandlbcil«  Tctflidi- 
t«K^.  Wir  »erd«fj  deri  Geliall  «liit^  Hamei  an  ret4»  Tbeileo  erst  dadurch  f^ 
ums  «rfahrefj ,  da«»  man  f^eine  «nzeloea  Beslaodttieile  jedeo  fikr  sich  nach  §»- 
nstu*fu  M^tftoden  <|ijanUtattv  i>et4iiumeo  lernt 

U:U  Ixffol^«'  Ixfj  f>;<rKU'llufi^  der  foljfenden  Gesetze  densellien  Gan^ 
d^'r  friilMT  hei  BetraHitun^'  der  Urinmenge  inJCrankbeiten  ein^escbla- 
^it*u  \Mir(U»  und  \%;if)le  ;ds  Be]e<:e  ino^^lichst  dieselben  Beispiele,  um 
nieht  dunrli  eine  liier  fiatiz  y.wvcilose  Häufung  von  KranLheitsize- 
hehiclilen  imwtiUiiL  Kaum  zu  verschwenden. 

IM  den  nieiKU'n  chronischen  Krankheiten  zeigt  das  spezi- 
hfiche  (le wicht  de»  Urines  (h*nsellieu  unre^elmässigen  Wechsel,  ^ie 
bei  (lefiunden.  Je  niichdem  die  Kranken  mehr  oder  weniger  iriokeD; 
inI  diiN  Npe/jf.  (iewicht  bald  geringer,  bald  höher.  Hier  wirken  fer- 
ni'r  n<ich  mehr  »Is  bei  Gesunden  habituelle  Seh  weisse,  ufleres  Ab- 
rühren etc.  Hierdurch  wenlen  nicht  blos  die  täglichen  und  stünd- 
lichen Schwankungen  des  spez.  Gewichtes  bestimmt,  sondern  auch 
diiN  individuelle  Miltel  desselben.  Letzteres  ist  um  so  höher,  je  mehr 
der  betr.  Kranke  Kch>\ilzt,  abführt,  um  so  geringer,  je  mehr  er  trinkt 

Durch  vIhhx  diesiOben  Verhälliüsso  >\ird  die  Menge  des  Wassers 
bi»itinuntf  W(>lclie  dergleichen  Kranke  durch  den  Urin  entleeren.  Die 
Menge  der  festen  Theile  fand  ich  in  der  Regel  geringer,  als  die 
oben  berechneU>n  Milti'Izalden  bei  gesunden  Männern :  wie  weit  dies 
\un  d(*n  er\>Hhnti*n  Fehlerquellen  herrührt  und  wie  weit  der  Einfluss 
lU^v  Krnnkli(<il  (\erminderter  Stoffwechsel,  sparsamere  Diät  etc.)  da- 
bei in  Heirnchf  konnni,  wage  ich  nicht  zu  entscheiden.  Bei  Frauen 
ist,  >\ie  auch  nec<|uerel  angiebt,  die  Menge  der  festen  Theile  wahr- 
.schtMhlich  .schon  im  Nnrmal/ustande  geringer  als  bei  Männern. 

Mbons<»  Nxie  in  chronischen  Krankheiten  verhält  es  sich  in  der 
Uecou\ale}icen/.periode  akuter  Krankheiten. 

II  r  U  |i  ( o )  IV  Um  onc^it«  WM^riiolongeii  dor  Naroon  und  Krankheitsgeschidi- 
lf«n  fii  vonurldt^u.  oitirn  ioli  all«»  früher  si'hon  milgcUicilten  Beispiele  bloa  Back 
iliivr  Nuhiiurr  iiiul  hillo  nllonriillsi):<'«H  Octnü  da  naohiusehen.  wo  sie  luerst  äug»- 

M  o  11  A  0  r. 
Ilvi  I    holnin  «la»  milüoro   »pos.  iie^icht  (Mittel  aus  37  Tagen)  {•IG,  die 
«Uir«vh}kohiillllMi<^  Moii|ii>  Uor  (««Um  lle^aiidthoilo  ^liimw.    Beides  ist  unter  dem 

m 

IM  t.  luMnin  l^x  der  :l.  Beohachhiiv^rr'ihe  (bei  der  ersten  wurde  verstumt, 
«U«  »|tet.  «%e\\,  laglH^i  tu  iHMire«\^  da»  spei«  tk^w.  .liiiiel  aus  l*i  Tai^eii)  lOlS, 
daa  Mine)  der  feMeti  riMNie  49  ^«rtiix. 

11«^«  II  hHi^Mt  das  miniere  >|>et.  t«ew.  (3  T^)  IM6.  das  Mittel  der  festan 
tMle  i^ur  M  lirma. 

Hei  1^  daaülllel  de*  ^«ei.  tSevi.  vlM  ra^po^  |«n.  dAs  der  fb4en  Heile  aSGms. 
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30.  B.  Scharff,  Hausknecht  von  23  Jahren,  wurde  zuerst  im  Februar  1851 
wegen  langdauemdem  Bronchial kalarrh  mit  Lungenemphysem  in  die  Klinik  auf- 

i  genommen  und  nach  etwa  8  Tagen  durch  Brechmittel  und  Adstringentien  sehr 
4  gebessert  entlassen.  Im  Mai  kam  er  wieder  mit  demselben  Leiden:  der  Bron- 
I  diialkatarrh  war  sehr  bedeutend  und  die  Menge  des  eitrig-salivalen  Auswurfes 
1.  betrag  mehrere  Unxen  täglich.  Der  Kranke  war  fieberlos,  hatte  ziemlichen  Ap- 
[  peül  Das  mittlere  tägliche  Volumen  des  Urincs  (Mittel  aus  20  Beobachtungs- 
tagen)  betrug  914  C.  C.  (Minimum  550,  Maxim.  1600),  das  mittlere  spez.  Gewicht 
1022,  die  mittlere  Menge  der  festen  Theilc  41  Gruis.  Hier  war  olTenbar  durch 
;.  die  reichliche  Expektoration  die  Urinmenge  vermindert,  und  eben  dadurch  das 
spei.  Gew.  erhöbt  worden.  Doch  bildet  dieser  Fall  denUebergang  zu  den  spä- 
ter zu  betrachtenden  fieberhaften  Kränkelten,  da  an  einzelnen  Tagen  die  Urin- 
menge  sehr  vermindert,  und  das  spez.  Gewicht  sehr  erhöht  war  (1025— 1027J. 

31.  Ludw.  Rose,  21  J.  alt,  kam  im  Mai  1851  mit  Pleuropncumoiüa  sinistra, 
<üe  bereits  in  der  Lösung  begrilTen  war,  so  dass  die  Tolgcnden  Verhältnisse  sei- 
nes Ürines  sich  nur  auf  die  Reconvalescenzperiode  beziehen.  Die  tägliche  Urin- 
QWDge  schwankte  während  8  Tagen  zwischen  600  und  1380  C  C,  das  Mittel 
'>etrag  1011  C.  C.  —  Das  spez.  Gew.  schwankte  zwischen  1020  und  1022  (Mittel 
l^Ql),  die  festen  Bestandtheile  zwischen  26  und  56  Grms.  (Mittel  43). 

32.  W.  Huber,  18  J.  alt.     Reconvalescent  von  Catarrhus  bronchialis.    Die 
^^rioBienge  vom  2.  bis  8.  Januar  schwankte  zwischen  700  und  1750  C.  C.  (Mittel 
^3)0),  das  spez.  Gew.  zwischen  1012  und  1020  (Mittel  1016),  die  festen  Bcstand- 
Uieile  zwischen  18  und  71  Grms.  (Mittel  44) 

Weiber. 

BdS.  schwankte  das  spez.  Gewicht  zwischen  1010  und  1014  (Mittel  IOI2V2); 
^üe  festen  Theile  betrugen  im  Mittel  43  Grms.,  die  tägliche  Wassermenge  im 
Hittel  1695  Grms.  (die  täglichen  Schwankungen  waren  sehr  unbedeutend) 

Bei  4.  schwankte  das  spez.  Gewicht  zwischen  1011  und  1018  (Mittel  1014 V2); 
die  mittlere  Menge  der  festen  Theile  betrug- 49  Grms.,  die  des  Wassers  1635  Grms. : 
die  UlgUchen  Schwankungen  waren  sehr  unbedeutend. 

Bei  7.  schwankte  das  spez.  Gew.  im  Mai  zwischen  lOOS  und  1021  (Mittel 
1015),  das  Mittel  der  festen  Theile  war  38  Grms.,  das  des  Wassers  1217  Gnus. 

Bei  8.  schwankte  das  spez.  Gew.  zwischen  1011  und  1021  (Mittel  1019); 
das  Mittel  der  festen  Theile  war  32  Grms.,  das  des  Wassers  820  Grms.;  die 
Schwankungen  waren  gering. 

Bei  9.  schwankte  das  spez.  Gew.  zwischen  1010  und  1018  (Mittel  1012</i); 
MiUel  der  festen  Theile  33Grms.,  des   Wassers  1303  Grms. 

33.  Johannette  Kunz,  Mädchen  von  15  Jahren,  litt  an  Chlorose  mit  den  ge* 
wohnlichen  Erscheinungen.  Die  Urinmenge  schwankte  innerhalb  4  Beobachtungs- 
tagen zwischen  1250  und  1600  C.  C.  (Mittel  1412),  die  festen  Theile  zwischen 
32  und  37  Grms.  (Mittel  34),  das  Wasser  zwischen  1233  und  1584  Grms. 
(MiUel  1393). 

Man  sieht,  in  allen  mitgetheilt^n  Fällen ,  denen  ich  noch  viele 
andere  anreihen  könnte,  ist  die  tägliche  Menge  der  festen  Urinbc- 
standtheile  vermindert  und  das  spez.  Gewicht  ist  bei  den  meisten 
geringer  als  in  der  Norm,  d.  h.  die  Entleerung  des  Wassers  durch 
den  Urin  ist  weniger  beeinträchtigt,  als  die  Entleerung  der  festen  Theile. 

Eine  interessante  Ausnahme  von  dieser  Regel  bilden  einige  Fälle 
von  chronischen  Krankheiten,  bei  welchen  die  Urinabsonderung  sehr 
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vorm  ehrt  ist.     Sie  lassen  sich   in  2   sehr  bestimmt  von  einander 
verschiedene  Kategorien  bringen: 

1.  Der  reichlich  abgesorderte  Urin  enthiilt  viele  feste  Theile, 
manchmal  mehr,  als  dem  Körper  durch  die  Nahrungsmittel  zugeführt 
werden  kann.  Dadurch  entsteht  ein  Missverhältniss  in  der  Emähmngy 
Abmagerung,  Schwäche  etc.  Hieher  gehören  die  Fälle  von  Diabetes, 
sowohl  von  Diabetes  mellitus,  als  die  des  weniger  bekannten 
Diabetes  insipidus. 

2.  Der  sehr  reichliche  Urin  hat  ein  geringes  spez.  Gewicht,  und 
enthält  verhältnissniässig  wenig  feste  Theile.  Durch  ihn  wird  daher 
hauptsächlich  nur  Wasser  aus  dem  Körper  fortgeschafft,  es  entsteht 
keine  Abmagerung,  keine  Hektik,  im  Gegentheil  wird  der  Vorgang 
manchmal  wohlthätig  und  unterstützt  die  Entfernung  krankhafter  Pro- 
dukte, wie  in  manchen  Fällen  von  Wassersuchten.  Diese  Form  der 
vermehrten  Urinausscheidung  muss  auf  das  Bestimmteste  vom  eigent- 
lichen Diabetes  unterschieden  werden  und  verdient  einen  eigenen 
Namen:  ich  schlage  dafür  die  Benennung  Hydrurie  vor,  welche 
b^ser  als  andere  dafür  gebrauchte  (z.  B.  Anazoturie)  das  eigentliche 
Wesen  des  Vorganges  ausdrückt. 

Die  folgenden  schon  früher  erwähnten  Beispiele  machen  diese 
zwei  verschiedenen  Formen  und  ihre  Unterschiede  sehr  anschaulich. 
Vom  Diabetes  mellitus  gebe  ich  kein  Beispiel,  weil  die  bei  ihm  statt- 
findende enorme  Vermehrung  der  täglich  entleerten  festen  Urinbe- 
standtheile  längst  bekannt  ist. 

Bei  5.  betrug,  wie  schon  oben  angegeben,  die  mittlere  tägliche  Orinmenga 
während  14  Tagen  3080  C.  C,  das  apez.  Gewicht  achwankte  swischen  1011  uod 
1016  (Mittel  1014);  die  Wasacrmenge,  welche  töglich  durch  den  Drin  entleert 
wurde,  betrug  im  Mittel  3036  Grma.;  die  raitUere  tägliche  Menge  der  festen  Urin- 
bestandlheile  87  Grms.  (das  Maximum  136  Grms.tl)  Diese  Zahlen  der  festen 
Tbeile  sind  aber  sehr  viel  grösser  als  die  Mittclzahlen,  wie  sie  oben  flkr  gesmide 
Männer  berechnet  wurden,  und  erscheinen  enorm,  wenn  man  sie  mit  den  Men- 
gen vergleicht,  welche  von  Kranken  entleert  werden.  Sie  erklären,  waruon  bei 
diesen  Kranken  Eisen  und  andere  Tonica  nur  einen  vorübergehenden  Erfolg 
haben  konnten,  und  erst  eine  reichliche  und  bessere  Ernährung  durch  Herstel« 
lung  des  Gleichgewichtes  zwischen  den  Einnahmen  des  Körpers  und  den  enor- 
men „Ausgaben"  durch  den  Urin  eine  länger  dauernde  Besserung  berbeizullUirea 
im  Stande  war. 

Ganz  anders  war  das  Verhältniss  bei  Fall  6.  Auch  hier  war  die  tigliche 
Urinmonge  eine  excessive  (Mittel  aus  24  Tagen  2983,  Minimum  21^,  Maximum 
3840  C.C.),  aber  das  spez.  Gewicht  war  sehr  niedrig  (zwischen  1005  und  1012; 
im  Mittel  nur  1007);  und  die  daraus  berechnete  Menge  der  festen  Destandtbeüe 
betrug  im  Mittel  nur  42  Grms.  täglich,  also  viel  weniger  als  das  Mittel  gesunder 
Männer,  und  ungefähr  eben  so  viel  als  von  anderen  chronisch  Kranken  entleert 
wird.  Nur  die  Wasserausscheidung  durch  die  Nieren  war  excessiv :  das  tägliche 
Mittel  des  WaBsers  im  Urine  betrug  2962  Grms.,  fast  das  Doppelte  der  Air  ge- 


sunde  Männer  gefundenen  Zahl.    Der  Fall  gehört  also  nicht  zum  Diabetes,  son- 
dern zur  Hydrurie. 

Bei  akuten  fieberhaften  Krankheiten  ist  die  Urinmenge,  wie  ich 
früher  gezeigt  habe,  sehr  bedeutend  vermindert.  iVber  in  demsel- 
ben Maasse,  als  sich  hier  die  Menge  des  Harnes  vermin- 
dert, steigt  sein  spezifisches  Gewicht,  und  die  Menge  der 
festen  Theile,  weiche  solche  Kranke  durch  den  Urin  ent- 
leeren, ist  zwar  kleiner  als  bei  Gesunden,  aber  nicht  ge- 
ringer als  bei  chronisch  Kranken.  Dagegen  ist  die  W'as- 
serausscheidung  durch  den  Urin  hier  bedeutend  vermindert 
und  die  Verschiedenheit  der  beiden  schon  mehrmals  erwälmten  Func- 
tionen der  Nieren,  die  Abscheidung  von  Wasser  und  die  von  festen 
Bcstandtheilen,  tritt  bei  solchen  Kranken  sehr  deutlich  hervor. 

Da  solche  Kranke  in  der  Regel  nur  Flüssigkeiten  und  darin  sehr 
wenig  feste  Bestandtheile  gemessen,  so  befinden  sie  sich  in  derselben 
Lage,  wie  Hungernde,  die  Ausscheidung  der  festen  Urinl)estandtheile 
erfolgt  auf  Kosten  ihrer  Körperbestandtheile ,  sie  zehren  von  ihrem 
eigenen  Körper  und  magern  ab. 

Beispiele.  Bei  IG.  schwankte  das  spcz.  Gc^vicht  in  den  5  Tagen,  welche 
der  akuten  Erkrankung  vorausgingen,  zwischen  1007  und  1009  (Mittel  lOOS) ;  die 
durchschnittliche  tägliche  Menge  der  festen  Theile  betrug  27  Grms. ,  die  des 
Wassers  1687  Grms.  In  den  folgenden  13  Tagen  stieg  das  spcz.  Gewicht  rcgol- 
mössig  in  demselben  Grade  als  die  Urinmenge  fiel :  1013,  1011,  1013,  1017,  1017, 
1019,  1022  U.S.W.  Die  festen  Theile  fielen  wenig:  20,  17,  27,  IS,  23  Grms.  etc., 
das  Wasser  dagegen  nahm  sehr  ab;  640,  4SI,  68(>,  381,  30O,  300  Grms.  etc.  Mit 
der  beginnenden  Rcconvalesccnz  nahm  in  demselben  Grade,  als  die  Urinmcngo 
stieg,  das  spcz.  Gewicht  ab  (es  schwankte  zwischen  1010  und  1018,  Mittel  aus 
10  Tagen  1014);  die  mittlere  Menge  der  festen  Theile  war  45  Grms.,  das  Mittot 
des  Wassers  1564. 

Bei  17.  war  das  spez.  Gewicht  im  Anfange ,  auf  der  Höhe  der  Krankheit, 
sehr  hoch  —  1022  bis  1025  — ,  fiel  dann  in  demselben  Maasse  als  die  Urin- 
mei^e  wieder  zunahm  auf  M18,  1017,  1015,  1012  —  die  tügliche  Menge  der 
festen  Theile  folgte  diesem  Gange  nicht;  sie  betrug  35,  18,  28,  43,  46,  34,  47, 
41,  35,  31  Grms.,  d.  h.  ihre  Schwankungen  waren  ganz  unabhängig  vom  Gange 
<ler  Krankheit. 

Sehr  regelmässig  war  der  Gang  bei  18.  Die  Urinmenge  nahm  regelmässig 
von  Tag  zu  Tag  zu  (die  Zahlen  s.  oben),  das  spcz.  Gew.  eben  so  regelmässig  von 
"Tag  zu  Tag  ab  (1026,  1021,  1020,  1016,  1016).  Die  Menge  der  festen  Theile 
zeigte  nur  geringe  Schwankungen  (35,  32,  37,  37,  46  Grms.  —  Mittel  37),  die 
Wassermengo  dagegen  stieg  mit  jedem  Tage. 

Bei  19.  war  das  spez.  Gew.  im  Anfange,  bei  geringer  Harnmenge,  sehr  hoch 
^md  fiel  in  dem  Maasse  als  der  Urin  sieh  mehrte  (1031,  lOiO,  1027,  1028,  1022, 
^014,  1022,  1020,  .  .  1016,  1011,  1007,  1013  etc.).  Dem  entsprechend  stieg  die 
laiche  Wassermenge  wenn  auch  nicht  ganz  regelmässig  von  599  allmölich  bis 
auf  2879  Grms.  Die  festen  Bestandtheile  dagegen  ?eiglen  einen  von  dem  der 
Krankheit  ganz  unabhängigen  Gang  (40,  54,  31,  53,  50,  37,  34,  45,  47,  64,  37,  36, 
^0.  39,  40,  41,  40,  24  Grms.  —  Mittel  42). 
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Von  einigen  anderen  Fällen,  wo  der  Gang  ein  gani  flhnlicfaer  war,  will  ich 
nur  die  Miüelzahlen  mittheilen. 

33.  Philipp  Dietz,  20  Jahre  alt,  Bäcker,  mit  Pleuropneumonia  le\ior.  Mittel 
der  Urinmenge  (in  7  Tagen)  1 138  C.  C,  spez.  Gew.  zwischen  1013  und  1022,  im 
Mittel  1019.  Mittel  der  festen  Theile  41  Grms  ,  des  Wassers  1104  Grms.  Der 
Fall  war  ein  sehr  leichter,  fast  ohne  Fieber  verlaufender. 

31.  W.  Schmidt,  21  J.  alt,  mit  Pneumonie.  Mittel  des  Urines  (während  8 
Tagen}  966  C.C.,  spez.  Gew.  zwischen  1015  und  1023,  Mittel  lOlQi/).  Mittel  der 
festen  Theile  37  Grms.,  des  Wassers  947  Grms.  Auch  dieser  Fall  war  ein  sehr 
leichter. 

35.  Planz,  45  J.  alt,  schwere  Pleuropneumonie.  Mittlere  Urinmenge  (wäh- 
rend 8  Tagen)  nur  736  C.  C. ;  spez.  Gewicht  zwischen  1022  und  1031  (Mittel 
1026).    Mittel  der  festen  Theile  39  Grms.,  des  AVassers  716  Grms. 

36.  Christ.  Jost,  18  J.  alt,  fieberhafter  Bronchialkatarrh.  Urinmenge  von  4M 
bis  1135  GG.  (Mittel  aus  7  Tagen  735);  spez.  Gew.  1030  bis  1017,  MiUel  16M. 
Mittel  der  festen  Theile  40,  des  Wassers  7(i8  Grms. 

Ganz  Uhnlich   verhält  es  sich  bei  Frauen,  wie   folgende  Beispiele   zeigeii. 

Bei  20.  war  das  spez.  Gew.  im  Anfange  sehr  hoch  und  fiel  continuirlich: 
1033  —  1025  —  1019  —  1015  >  1010.  Sein  Mittel  betrug  1020.  Die  festen 
Theile  nahmen  ohne  bestimmtes  Gesetz  zu  und  ab:  27,  26,  33,  33,  24  Gm». 
(Mittel  29).  Die  Wassermenge  stieg  mit  der  Urinmenge  continuiriich :  380,  496; 
833,  1083,  1188. 

Bei  21.  war  das  spez.  Gew.  in  der  ersten  Hälfte  der  Krankheit,  bis  zum  39. 
März,  sehr  hoch,  zwischen  1025  und  1031 ,  von  da  an  sank  es  und  schwankte 
zwischen  1011  und  1017.  Die  tägliche  Menge  der  festen  Theile  zeigte  ScbwaiH 
kungen,  welche  vom  spez.  Gew.  und  der  Uriumcnge  ganz  unabhängig  wareo 
(Mittel  29,  Minim.  17,  Maxim.  36  Grms.).  Die  tägUche  Menge  des  Wassers  vir 
im  Anfange  sehr  gering,  bis  zum  31.  März  schwankte  sie  zwischen  435  und 
581  Grms  ,  vom  3.  bis  8.  April  Überstieg  sie  1000  (Minim.  1031,  Maxim.  113(9. 

37.  Elise  Dörr,  28  J.  alt,  litt  an  febris  rhcumatica.  Ihr  Urin  wurde  vom 
29.  December  bis  5.  Januar  untersucht;  seine  Menge  stieg  von  600  bis  wf 
1200  C  C.;  sein  spez.  Gewicht  fiel  von  1022  auf  1013.  Die  festen  Theile  schwank- 
ten unregclmässig  zwischen  27  und  41  Grms.  (Mittel  32  Grms.);  das  Wasser 
stieg  von  586  auf  1184  Grms. 

Wenn  sich  zu  chronischen  Krankheiten  hektisches  Fieber  geseUi^ 
so  treten  dieselben  Verhältnisse  ein,  wie  bei  akuten  fieberhaften 
Krankheiten,  der  Urin  wird  sparsam,  sein  spez.  Gewicht  steigt  l^'ird 
durch  diese  Verhältnisse  rasch  der  Tod  herbeigeführt,  so  bemerkt 
man  bisweilen  in  den  letzten  Tagen  bis  zum  Tode  eine  continuirficbe 
Zunahme  des  spez.  Gew.  bei  continuirlicher  Abnahme  der  Urinmeng^i 
zieht  sich  die  febris  hectica  in  die  Länge,  so  wird  der  Gang  dks&f 
Verhältnisse  unregclmässig.  Die  Menge  der  durch  den  Urin  entleer- 
ten festen  Theile  nimmt  aber  d<ibei  nicht  ab. 

In  einzelnen  Fällen,  wo  der  Tod  weniger  durch  hektisches  Fie- 
ber, als  durch  mechanische  Verhältnisse  oder  rasch  eintretende  Läh- 
mung der  medulla  oblongata  veranlasst  wird,  bleibt  die  Urinmenge 
bis  zum  Tode  reichlich  und  das  spoz.  Gew.  gering. 

Bei  23.  schwankte  zwischen  dem  28.   November  und   dem   10.  Decembei*' 
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tun- Todestage,  (las  spez.  Gew.  zwüiclien  1020  uud  1030,  die  Menge  der  fehlen 
belle  zwischen  20  und  51  Grms.  (Mittel  3S),  letztere  uuhuieu  in  den  Ictzlen  Ta> 
m  etwas  ab  (27,  39,  20),  ebenso  die  Wasscrmeuge ,  die  anfangs  Über  10(N^ 
täter  nur  gegen  500  Grms.  betrug. 

38.  Baier  kam  mit  Emphyscma  pulmonum  und  chronischem  Bronchialka- 
irrh  in  die  Klinik,  der.  unter  hydropischen  Erscheinungen  zum  Tode  führte. 
om  25.  März  bis  25.  April,  dem  Todestag,  schwankte  die  Urininenge  zwischen 
SO  lind  840  C.  C.  (Mittel  572),  das  spcz.  Gew.  zwischen  1016  und  1037  (Mittel 
)23},  die  festen  Theile  zwischen  20  und  31  Grms.  (MiUel  25),  das  Wasser  zwi- 
Oien  3SI  und  S26  (Mittel  559  Grms.). 

Bei  26.  betrug  in  den  letzten  Tagen  vordem  Tode  dasspez.Gcw.  1013  und  1012: 
ie  Menge  der  festen  Theile  29  und  24  Grms.;  die  des  Wassers  1085  und  988  Gnns. 

Bei  27.  war  das  spez«  Gew.  des  ziemlich  reichlichen  Urines  fast  das  nor- 
«le,  zwischen  1015  und  1022  (Mittel  1019),  die  Menge  der  festen  Theile  ver- 
illDissmässig  hoch  (Mitlei  48,  Minim.  43,  Maxim.  52  Grms.),  das  Mittel  des  Was- 
its  betrug  1010,  sein  Minim.  938,  sein  Maxim.  1663  Grms. 

Besonders  interessant  und  praktisch  wichtig  sind  die  Verhältnisse 
ei  Wa  s se  r s  uc  h  t e  n.  Bekanntlich  ist  \vährend  der  Dauer  derselben 
er  üriu  sparsam;  so  wie  die  Urinnieni^e  beträchtlich  zunimmt,  vor- 
iindort  sich  oder  schwindet  die  WassersuchL  Die  vermehrte  Diu- 
5sis  bei  Hydropischen  entleert  einen  Urin  von  sehr  geringem  spcz. 
ewieht,  und  durch  denselben  sehr  viel  Wasser  und  verhältnissniäs- 
g  wenig  feste  Theile.-  Es  tritt  also  eine  liydnirie  ein.  Dass  aber 
irch  dieselbe  die  Wassersucht  beseitigt  werden  kann,  erhellt  aus 
Igcndeu  Betrachtungen. 

Das  Blut  und  die  verschiedenen  Flüssigkeiten,  welche  das 
irenehym  der  Organe  tränken,  stehen  in  beständiger  endosmo- 
icher  Wechselwirkung:  die  dünnere,  weniger  concentrirte ,  hat 
ne  Neigung,  zur  concentrirten  durch  die  beide  trennenden  Menibra- 
?n  hindurchzutreten,  von  ihr  absorbirt  zu  werden.  Ist  irgendwo 
a  hydropischer  Erguss  vorhanden,  so  wird  dieser,  iüigcsehen  von 
L>r  Wirkung  der  Lym[)ligerässe,  dadurch  resorbirt,  dass  er  auf  dem 
Tege  der  Kndosmose  iu's  Blut  ülicrgehL  Dies  wird  aber  um  so 
ichter  stattfinden,  je  concentrirter  cetiTis  paribus  die  Blutilüssigkeit 
t.  Eine  hydrämische  Kraso,  d.  h.  sehr  dünne,  wasserreiche  Beschaf- 
inheit  der  Blutflüssigkeit  ist,  abgesehen  von  mechanischen  Hindernis- 
?n  im  venösen  Kreislauf,  nicht  blos  die  Ursache  der  meisten  Wasser- 
ichten,  sie  ist  auch  das  wichtigste  Hindeniiss  ihrer  Heilung.  Durch 
ydrurie  wird  aber  die  Hydrämie  beseitigt,  das  Blut  concentrirter, 
Qd  eben  dadurch  die  Wassersucht  geheilt.  Hieraus  erklärt  sich 
imer,  warum  eine  Wassersucht  um  so  leichter  durch  einfache  Diu- 
sse  geheilt  wird,  je  mehr  sie  von  einer  blossen  Hydrämie  abhängt, 
nd  warum  Wassersuchten, ■  die  nicht  durch  eine  Hydrämie,  sondern 
urch  mechanische  Störung  des  venösen  RückQusses  bedingt  wenlen, 
icht  durch  Diuretica  und  andere  ähnhch  wirkende  Mittel  heilbar  smu. 


Bei  dem  Urm.  wcMwn  W-mMisOthl^f  dunli  Hvdrwie  cittlc 
k'finnit  nodi  ein  anderer  L'mstand  in  B^tradit,  der  auf  das 
G'fwichf  und  den  Gebalt  an  fnten  Be^UndlbeSeo  von  Einllus 
(Ivti  idi  atier  hier  nur  kurz  andcutep  vSL  weil  ich  später  noch 
auf  zurttck komme. 

Hchmidl ',  bal  auf  die  intere&sanle  Thalsache  aubnefisai] 
»lacht,  dam  in  den  Füllen,  wo  der  Eivreissgehall  des  Blutes  ahm 
fllr  daii  fehlende  Eiwebs  vom  Blul«.  eine  gewisse  Menge  Kot 
aufgenommen  wird.  Ich  habe  gefunden,  dass  mit  der  Uydrurie,  v 
die  llydrämie  lieseiligt,  dieser  Kochsalzüberschuss  des  Blutes  < 
den  Urin  wieder  entfernt  wird;  derselbe  enthält  eine  sehr  g 
M«nge  f^lorv erhin düngen :  dadurch  wird  aber  spez.  Gewicht  » 
die  Menge  seiner  festen  Bestandlh^le  \ie\  häher,  als  man  nach  i 
Hunsligcn  Zusammensclzuog,  abgesehen  vom  Kochsalzgehalt,  erw 
solll«. 

B«l  W.  wir  dal  tpei.  Gew.  des  Urinea,  so  lange  als  die  ligllcfa  en 
Menge  deiMiben  nnler  1000  CG.  betrug,  bocb ,  .über  1030  (lOM,  lOU, 
lon).  So  wie  die  Urinmenge  über  1000  C.  C.  stieg,  fiel  du  aper.  Gewid 
lor  low  (bei  1100  betrug  es  1018,, bei  1500  Ca  lUlG).  liit  dem  Eiotri 
nigqnlllchoil  Uydrurie  llel  es  nocb  tiefer  (auf  IDOT,  1006,  lDOS>/i),  Iti^  ] 
•|iaier,  ala  die  Urinmenge  der  normalen  gleichkam,  auf  1013  bis  1014. 

Der  (lang  der  Ausscheidung  voa  Wasser  und  Teklen  Tbeilen  durch  de 
(nach  der  Trspp'schen  Formel  berechnet)  war  folgender; 

wiilirond  des  Besieh ens  derWaaseraucbt  wurde  In  24  Stunden  auageaol 
am  3.  Cobruar  700  Grms.  Wasser  mit  39  Grms.  fester  Tbeile,  - 
..    3.        „         590      „  „        „     »      „ 

„    7.        „  684 31      „ 

„  13.        „        1060      „  „        „     40      „ 

..  1 1.  1480      „  „        „     49 

In  der  Poriodo  der  Hydnidc 

am  IS.  Kobniar  S380  Grms.  Wasser  mit  40  Grms.  fesler  tbeile, 
„  I«.  S4T0      .  „  „  61      „ 

„  17.  SiaO      „  „  „   78      „  „ 

„  la        „        43JO      „  „  „  63      „ 

In  Mt  »lUlleren  Periode,  als  die  Criaeatlcerung  wieder  ziemlicb  nir 
«urUckkeltrle, 

am  II>.  Februar  1S8U  Grms.  Wasser,  43  Grms.  feste  Tbeile, 
..  31.  2475      „  „        SO      „  „        „ 

..  14.  1680      „  34      „ 

u.  s  r 
Zwar  vr«che<nt  Itler  in  der  Periode  der  Hydrurie  nicht  blos  die  Ueng 
xtKlM>n«n  WMser«  bodouiend   vormehrt,  sondern  auch  die   der  feeten  1 
aber  die  Ziinahmi*   der  lelileren   kommt  gatu   auf  Rechnung   ausgeacUc 
Chlorvertiindimgen.  wie  aus  folgender  Tabelle  erbelli: 

*)   (^harektertsUk  der  e|Wilemisi-hen  Cliolera.  l^fiO. 
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am  7.  Februar  enthielten  die  31  Testen  Theile  13  Grms.  Rochsalz  *),  diese 
von  den  gesammten  Theilen  abgezogen  bleibt  Rest  18  Grms., 
am  16.  Febr.  enth.  die  61  Grms.  feste  Theile  55  Grms.  Kochsalz,  bleibt  Rest  nur  6  Grms. 
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Die    Farbe    des    Urines. 

Die  Farbe  des  Urines  hat  seit  den  ältesten  Zeiten  die  Auftnerk- 
samkeit  der  Aerzte  erregt  und  ist  \ielfach  zu  diagnostischen  Schluss- 
folgerungen benutzt  worden. 

•  Aber  einer  genaueren  Erforschung  der  einschlägigen  Verhält- 
nisse stellten  sich  grosse,  ja  unübersteigliche  Hindemisse  entgegen. 
Man  fand  es  ausserordentlich  schwierig,  ja  unmöglich,  den  Harn- 
farbestoff zu  isoliren,  und  seine  chemische  Zusammensetzung,  ja  nur 
seine  ehemischen  Reactionen  zu  bestimmen.  Es  zeigte  sich,  dass  im 
Urin  mehrere,  von  einander  verschiedene  Farbestofife  vorkommen 
können  (Uroerythrin,  Urorrhodin,  Uroglaucin  etc.),  und  dass  Uberdiess 
unter  Umständen  auch  noch  dem  Harn  fremde  FarbestofTe,  wie  Blut- 
hrbestoff,  GallenfarbestoiT,  die  Pigmente  gewisser  Speisen  oder  Arz- 
neien in  den  Urin  ilbergehen  und  dessen  Farbe  modificiren  können. 
Femer  ergab  sieb,  dass  die  grössere  oder  geringere  Klarheit  und 
I^rchsichtigkeit  des  Urines,  so  häufig  in  demselben  vorhandene  ge- 
erbte Sedimente  einen  Einfluss  auf  seine  Farbe  ausüben. 

Diese  Umstände  machen  es  gegenwärtig  unmöglich,  die  Farbcn- 
verbältnisse  des  Urines  auf  eine  exacte  und  erschöpfende  Weise  zu 
schildern.  Ich  muss  desshalb  Angesichts  dieser  Schwierigkeiten  um 
Nachsicht  fUr  die  folgende  Darstellung  bitten,  zu  deren  Mittheilung 
''^ich  nur  die  Ueberzeugung' vermocht  hat,  dass  einige  hieher  gehö- 
'^e  Verhältnisse,  die  ich  im  Folgenden  schildern  will,  in  vielen  Fäl- 
'^n  fUr  den  praktischen  Arzt  von  grosser  Bedeutung  sind. 

Seit  Jahren  ist  es  in  meiner  Klinik  eingeführt,  dass  der  Urin  von 
^^t  allen  Kranken  in  Gläsern  aufgehoben,  und  seine  Menge,  Reaction, 
'Pez.  Gewicht,  allenfallsige  Sedimente  bestimmt,  in  einzelnen  Fällen 
^Uch  der  Gehalt  an  gewissen  Bestandtheüen,  Chlor,  Schwefelsäure, 
Harnstoff,  l^weiss  etc.  quantitativ  bestimmt  wird.  Dabei  achtete  ich 
^Uirlich  immer  auch  auf  die  Farbe.  Tausende  von  derartigen  Be- 
obachtungen gewährten  mir  nun  die  Ueberzeugung,  dass  die  Farbe 
^es  Urines  keine  sehr  grosse  Mannigfaltigkeit  von  Nuancen  darbietet, 
^enn  man  absieht  von  Sedimenten  und  den  verhältnissmässig  nur 


*)  In  allen  diesen  Fällen  wurde  der  Chlorgehalt  des  Urines  nach  den  wei- 
^^  unten  angegebenen  Methoden  direkt  bestimmt  und  alles  gefundene  Chlor 
Bis  Kocbsalx  berechnet. 
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sehr  Hclten  vorkommenden  zufälligen  Färbungen  durch  Gallenferbe- 
Stoff,  Arznei-  und  Speisepigmente  etc.  Diese  Beobachtung  errate 
den  Wunsch,  für  die  FarbennUancen  bestimmte  Namen  anzuwenden 
und  so  eine  feststehende  Tenninologie  der  Urinlarbc  zu  gewinnen. 
Um  aber  diese  auch  für  Andere  anwendbar  zu  machen,  nmsste  eine 
Farbehtabellc  verfertigt  werden,  wie  man  sie  in  anderen  Thcilen  der 
Naturwissenschaften,  wie  in  der  beschreibenden  Botanik,  in  der  Me- 
teorologie und  Hypsometrie  (als  Gyanometer)  seit  längerer  Zeit  ge- 
braucht. 

Ich  erlaube  mir,  hier  diese  Farbentabelle  und  die  darauf  gegrün- 
dete Terminologie  den  Fachgenossen  zur  Prüfung  und,  falls  sie  brauch- 
bar befunden  wird,  zur  Annahme  vorzulegen. 

Um  die  Farbe  des  Harnes  genau  bestimmen  zu  können,  ist  es 
noth wendig,  dass  derselbe  klar  sei;  er  darf  durch  kein  verUieütes 
Sediment,  durch  keine  starke  Wolke  getrübt  sein.  Ist  dieses  der 
Fall,  so  muss  man  vor  der  Farbenbestinmiung  das  Sediment  sich  ab- 
setzen lassen  oder  noch  besser  den  Harn  filtriren. 

Damit  man  bei  Vergleichung  der  Harnfarbe  mit  der  Farbentabelle 
UJjereinstimmende  Resultate  erhält,  ist  es  ferner  nothwendig,  den  Cria 
bei  durchfallendem  Licht,  also  in  einem  Glase,  zu  betrachten,  welches 
man  gegen  das  Licht  hälL    Das  Glas  muss  aber  eine  gewisse  Weite 
haben,   so  dass   die  Harnschichte  wenigstens  4  bis  5  Zolle  dick  is^ 
Man  braucht  daher  am  besten  Uringläser,  welche  800  bis  1000  C  C 
(i  Litre  oder  etwa  1  Preuss.  Quart)  fassen,  oder  Trinkgläser  (Was- 
sergläser, Biergläser).     In  kleineren  Gläsern,  in  welchen  die  Harn- 
schichte  dünner  ist,  wie  z.  B.  in  gewöhnlichen  Arzneigläsern,  erschein^ 
der  Urin  mit  der  Farbentabelle  verglichen  immer  et^^as  blässer. 

'  Die  Farbe  des  klaren  oder  fillrirteh  Urines  lässt  sich ,  einzeln^ 
seltene  Ausnahmen  abgerechnet,  in  folgende  Gruppen  oder  ScbaiU' 
rungen  bringen  (s.  die  Farbentabelle  auf  Tafel  L). 

1.  Gruppe.     Gelbliche   Urine. 

Die  Farbe  ist  ein  mehr  oder  weniger  mit  Wasser  verdünntes  Gelt^ 
(Gummigutt).  Den  Ausgangspunkt  dieser  Gruppe  bildet  der  vollkon^-' 
men  farblose,  ganz  dem  Wasser  gleichende  Urin,  der  selur  selten  i^^ 
—  denn  der  gewöhnliche  sogenannte  farblose  Urin  zeigt  in  der  R^^ 
einen  schwachen  Stich  in's  GelbHche.  •  Tch  unterscheide  in  diese^ 
Gruppe  3  Farbentöne: 

1.  blassgelb  (Gummigutt  mit  viel  Wasser). 

2.  hellgelb  (Gummigutt  mit  weniger  Wasser). 

3.  gelb  (Gummigutt  mit  sehr  wenig  Wasser). 

2.  Gruppe.     Röthliche   Urine. 

Dem  Gelben  mischt  sich  mehr  oder  weniger  Roth  bei  ^Guumiigutt  unc^ 
Kanninlack).     Man  bezeiclmet  die  zu  dieser  Gruppe  gehörigen  Urin<=*' 
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gewöhnlich  mit  dem  Beiwort  ,,hochgestellt'^    loh  unterscheide  fol- 
gende Farbentöne  : 

4.  rothgelb  —  dem  Gelben  ist  etwas  Roth  beigemischt,  doch 
lierrscht  ersteres  vor  (Gummigutt  mit  etwas  Karniinlack). 

5.  gelbroth  —  die  rothe  Farbe  neben  der  gelben  ist  deutli- 
dier  (Gummigutt  mit  etwas  mehr  Karminlack). 

6.  roth  —  das  Rothe  herrscht  vor,  doch  ist  ihm  immer  noch 
etwas  Gelb  beigemischt  (K^u*nnnlack  mit  etwas  Gummigutt). 

I  3.   Gruppe.     Braune   (dunkle)  Urin e. 

I     Die- rothe  Farbe  geht  durch  das  Braune  bis  fast  in's  Schwarze  über 
i     (Gummigutt,  Karminlack  und  Berlinerblau  in  verschiedenen  Verhält- 
nissen).   Die  einzelnen  Farbentöne  dieser  Gruppe  sind: 

7.  braunroth  —  dem  Reihen  ist  etwas  Braun  beigemischt. 

8.  roth  braun  —  mehr  braun  als  das  vorige. 

9.  braunschwarz  —  fast  schwarz,  jedoch  mit  einem  Stich  in's 
Braunrothe. 

Ein  geübtes  Auge  unterscheidet  zwischen  den  aufgestellten  Far- 
lientöoen  noch  intermediärt:  Nuancen,  doch  scheinen  mir  die  aufge- 
stellten 9  Schattirungen  vollkommen  ausreichend.  Wenn  man  will, 
kann  man  indessen  auch  diese  Zwischenstufen  noch  leicht  genauer 
mit  Weiten  bestimmen  und  z.  B.  sagen;  die  Farbe  eines  Urines  stecht 
in  der  Mitte  zwischen  Hellgelb  und  Gelb,  oder :  sie  nUhert  sich  mehr 
dem  Rothgelb  als  Gelbroth  etc. 

Die  Herstellung  der  Farbentabelle  hat  mir  viel  Muhe  gekostet,  da  ich  An- 
^^ngs  Erde  und  Lackfarben  mischte,  was  sehr  schlechte  Resultate  gab.  Durch 
dss  Schriflchen  von  J.  H.  Lambert  (Beschreibung  einer  Farbenpyramide  etc. 
^Hin.  Daude  u.  Spener  1772.),  dessen  Studium  ich  fUr  ähnliche  Zwecke  bestens 
^iitprehle,  wurde  ich  veranlasst,  nur  die  3  Grundfarben :  Gummigutt,  Rarminlack 
Und  Derlinerblau  —  zu  der  Tabelle  zu  verwenden,  und  erhielt  dadurch  sehr 
'befriedigende  Resultate. 

Die  aufgestellten  Farbentöne  sind  nicht  willkürlich  gewählt,  sie 
^^'^tsprechen  \ielinehr  gewissen  MeugenverhHltnissen  des  Farbestoffes, 
^*io  ich  sogleich  zeigen  werde. 

Weitere  Versuche  ergaben  ferner,  dass  die  aufgestellten  Farben- 
^^\c  alle  in  einer  Reihe  liegen,  indem  sich  aus  den  höheren  Num- 
''^om  durch  einfache  Verdünnung  mit  Wasser  alle  niedrigeren  Num- 
"^^rn  darstellen  lassen,  so  dass  sich  also  alle  diese  ürinfarben  als 
^  ^rschiedene  Verdünnungen  eines' und  desselben  Farbe- 
*  Joffes  betrachten  lassen.  Dies  gilt  nicht  blos  von  den  Schattirungen 
^*tier  Gruppe,  sondern  auch  von  denen  verschiedener  Gruppen. 

Gelber  Urin,  mit  einer  gewissen  Menge  Wasser  verdünnt,  er- 
^lieinl  hellgelb,  noch  mehr  verdünnt  blassgelb.  Ein  rother  Urin, 
^it  Wasser  verdünnt,  wird  gelbroth,  mit  mehr  Wasser  rothgelb:  bei 
^^ch  weilerer  Verdünnung  verschwindet  die  rothe  Nuance,  er  wird 


140 


gelb,  bei  mehr  Wasser  hellgelb,  blassgelb.  Der  braunschwane  Urin 
wird  mit  Wasser  verdünnt  rothbraun,  dann  braunroih,  bei  noch  wei- 
terer Verdünnung  roth,  gelbroth,  rothgelb,  dann  gelb  etc.  Man  kann 
also  aus  einem  Urin,  dessen  Farbe  eine  hohe  Nummer  trägt,  durch 
Verdünnung  mit  Wasser  alle  niedrigeren  Farbennummcm  herstellen; 
umgekehrt  gelingt  es,  wiewohl  weniger  vollkommen,  einen  blassgel- 
ben Urin  durch  Abdampfen  in  einen  hellgelben,  rothen,  braunrothen 
etc.  zu  verwandeln. 

Diese  Beobachtungen  brachten  mich  auf  den  Gedanken,  durch 
quantitative  Versuche  zu  ermitteln,  wie  viel  Wasser  man  nöthig  *h^ 
um  einer  bestimmten  Menge  Urin  von  höherer  Schattirung  einen  blits- 
seren  Farbenton,  der  einer  gewissen  Nummer  entspricht,  zu  ertheilea 
Ich  fand,  dass  ein  Urin,  mit  der  gleichen  Menge  Wasser  verdünnt, 
ungefähr  die  nächst  niedere  Schattirung  giebt,  dass  also  z.  B.  200  C.C 
Urin  \on  gelbrother  Farbe  mit  200  C.  C.  Wasser  verdünnt^  rothgelb 
werden  u.  s.  f.  und  dass  dieses  Verhältniss  für  alle  ThcUe  der  Skale 
so  ziemlich  dasselbe  bleibt  Nach  diesen  Versuchen  wurden  die  ein- 
zelnen Farbentöne  der  Skale  gewählt.  Daraus  ergiebt  sich  Cemer, 
dass  die  Skale  auch  dienen  kann,  um  den  relativen  Gehalt  verschie- 
dener Urine  an  Farbestoff  quantitativ  zu  bestimmen. 

Da  mir  solche  quantitative  Bestimmungen  dos  UrinfarbestoHes 
für  gewisse  praktische  Zwecke  wichtig  scheinen,  so  habe  ioh  zur  E^ 
leichterung  derselben  folgende  Tabelle  entworfen: 


I. 

u. 

III. 

IV. 

V. 

VI. 

MI. 

VIII. 

IX. 

1 

2 

4 

8 

16 

32 

64 

128 

256 

blassgelb.    I. 

1 

2 

4 

8 

16 

32 

64 

128 

hellgelb.    II. 

l 

2 

4 

8 

16 

32 

64 

gelb.    III. 

1 

2 

4 

8 

16 

32 

rothgelb.    IV . 

1 

2 

•4 

8 

16 

* 

gclbroth.     V. 

1 

2 
1 

4 
2 
1 

8 
4 
2 

roth.    VI. 
braunroth.     VIL 
rothbraun.    Vm. 

• 

1 

braunschwarz.    IX. 

Die  Tabelle  giebt  an,  wie  viel  gleiche  Theile  Urin  von  verschie-' 
doner  Farbe  verhältnissmässig  Farbestoff  enthalten.  Wenn  also  eiP 
gewisses  Volumen  blassgelbcr  Urin  1  Theil  Farbestoff  enthält,  so  ent^ 
hält  dasselbe  Volumen  von  gelbrothen  16  Theile,  von  rothen  32  Thefl^i 
von  braunschwarzen  256  Theile  etc.  Aus  der  Tabelle  ergiebt  siof 
femer,  dass  z.  B.  1  Volumen  gelber  Urin  eben  so  viel  Farb6Slo0 
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nthiU,  als  4  Volumina  blassgelbcr,  1  Volumen  rother  eben  so  viel 
Is  4  Volumina  rothgelber,  als  32  Volumina  blassgelber  u.  s.  f.  Wenn 
laher  Jemand  in  24  Stunden  1000  C.  G.  gelben  Urin  entleert,  ein 
^erer  in  derselben  Zeit  4000  C.  C.  blassgelben  Harn,  so  scheiden 
mie  gleich  viel  Farbestoff  aus.  Entleert  aber  Jemand  in  24  Stun- 
ien  400  C.  C.  Urin  von  rother  Farbe,  so  enthält  dieser  4mal  so  viel 
Parbestoff,  als  3200  C.  C.  Harn  von  blassgelber  Farbe,  die  ein  An- 
derer absondert 

So  viel  über  die  Methode  der  Untersuchung.  Wenden  wir  nun 
diese  auf  den  Urin  gesunder  und  kranker  Individuen  an. 

Bei  Gesunden 
sdiwankt  die  Hamfarbe  meist  zwischen  rothgelb  lind  hellgelb.  Je 
sparsamer  der  Urin  ist,  um  so  höher  steigt  in  der  Regel  seine  Farbe; 
bei  einer  reichlichen  Absonderung  wird  er  gewöhnlich  blässer.  Blass- 
gelber oder  ein  noch  blasserer  Urin  erscheint  in  der  Regel  nur  nach 
reichlichem  Trinken:  ebenso  ist  Urin,  der  höher  steht  als  rothgelb, 
bei  Gesunden  selten  und  deutet  immer  an ,  dass  abnorme  Verhält- 
nisse eingewirkt  haben. 

Vergleicht  man  mit  Hülfe  der  obigen  Tabelle  die  mittleren  Quan- 
(ittten  von  Farbestoff,  welche  verschiedene  gesunde  Individuen  durch 
den  Harn  entleeren ,  mit  einander ,  so  ergeben  sich  ähnliche  indivi- 
duelle Verschiedenheiten,  wie  sie  oben  für  die  Menge  und  das  spez. 
Genvicbt  des  Harnes  nachgewiesen  wurden.  Jedes  Individuum  hat 
>bo  nicht  blos  sein  individuelles  Maass  der  Urinmenge,  der  durch 
den  Urin  entleerten  Mengen  von  Wasser  und  festen  Theilen,  es  hat 
auch  ein  gewisses  individuelles  mittleres  Maass  für  die  Entleerung 
ven  Hamfarbestoff.  , 

Setzen  wir,  um  eine  wenn  auch  nur  sehr  approximative  Vergleichung  durch 
ZsUen  möglich  zu  machen,  die  Quantität  FarbestoflT,  welche  lOOÜ  C.  C.  blassgel- 
^^  Grin  enthalten ,  =  1 ,  so  ergeben  sich  für  Gesunde  folgende  Verhältnisse. 
^  einer  mittleren  Urinmenge  von  1600  C.  C.  und  einer  mittleren  Farbe,  welche 
'tischen  hellgelb  und  gelb  in  der  Mitte  steht,  beträgt  die  mittlere  Menge  Farbe- 
sU>ff,  welche  von  einem  Gesunden  in  24  Stunden  entleert  wird,  etwa  4,8.  Sie 
'^ankt  etwa  zwischen  3  und  6. 

Bei  Kranken 
^d  die  Farben  des  Urines  viel  mannigfaltiger  und  es  lassen  sich 
^aus    manche    für   praktische  Zwecke    nicht   unwichtige   Schlüsse 
öehen. 

Sehr  blasse  Urine  (vom  blass^elben  bis  zum  faii)losen)  können 
^  Kranken  wie  bei  Gesunden  durch  sehr  reichliches  Getränk  und 
vermehrte  Wasserabscheidung  durch  die  Nieren,  also  Verdünnung  des 
wnfarbestoflFes  bewirkt  werden.  Sie  kommen  aber  auch  vor:  bei 
^'slerischen  und  nervösen  Leiden  (Krampfurin),  hei  manchen  Anämi- 
^en  (nicht  allen),  in  der  Reconvalescenz  nach  schvveren  Krankheiten. 
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Bei  fast  allen  fieberhaften  Krankheiten  ist  der  Urin  hochge- 
stellt, gelbroth,  selbst  roth.  £r  enthält  nicht  blos  relativ,  son- 
dern absolut  mehr  Farbestoff  als  bei  Gesunden:  die  Abschoidung  des 
llamfarbestofTes  ist  also  bei  solchen  Kranken  vermehrt.  In  der  Re- 
convalesci'nz  nimmt  die  Quantität  des  FarbestofTes  wieder  ab  und 
sinkt  häufig  selbst  unter  die  Norm.  Dies  gilt  von  Pneimionien,  Pleur 
ntiden,  gastrischen,  rheumatischen,  hektischen  Fiebern  etc.  und  man 
kann  in  der  Regel  schon  aus  der  Farbe  desUrines,  ohneBeihUlfe  anderer 
Zeichen,  schiiessen,  ob  ein  fieberhafter  Zustand  zugegen  ist  oder  nicht 
Braune  und  braunschwarze  Urine  sind  verhältnissmässig 
selten.  Man  beobachtet  sie  in  manchen  Fällen  von  Typhus,  bei  inao- 
chon  putriden  Fiebern,  in  manchen  Fällen  von  morbus  Brightü,  bei 
skorbutischen  Zuständen,  kurz  überall  da,  w  o  duroh  irgend  eine  Ur- 
sache ein  höherer  Grad  von  Zersetzung  des  Blutes,  namentlich  der 
Blutkörperchen,  herbeigeführt  worden  ist. 

In  allen  Fällen,  in  welchen  ich  bis  jetzt  Gelegenheit  hatte,  solche 
braune  und  braunschwarze  Urine  genauer  zu  untersuchen,  war  die 
braune  Farbe  durch  aufgelöstes  Blutroth  bewirkt  —  durch  Kochen  des 
Urines  schied  sich  immer  ein  braunrothesKoagulum  von  Hämatoglobulin 
ab,  nach  dessen  Entfernung  die  Farbe  des  Urines  jedesmal  blasser  wurda 

Da  die  verschiedene  Färbung  des  Urines  bei  Kranken  sich  voo  jedem  Ante 
mit  der  grüssten  Leichtigkeit  beobachten  lösst,  so  erscheint  es  mir  unnöthig,  fbr 
das  oben  Mitgetheitte  Krankheitsgeschichten  als  Belege  zu  bringen.  Ich  viiA 
nur  an  ein  Paar  Beispielen  zeigen,  ^ie  sich  die  relativen  Mengen  von  Hamfarbe- 
stofT,  welche  verschiedene  Kranke  während  24  Stunden  entleeren,  in  Zahlen  aus- 
drücken lassen.  Diese  Zahlen  sind  nach  der  oben  (Ikr  Gesunde  angenommeneo 
Norm  berechnet  und  machen  auf  keine  grosse  Genauigkeit  Anspruch. 

Ein  chlorotisches  Mädchen  entleerte  während  mehrerer  Tage  in  21  Stun- 
den etwa  1400  C.  C.  Urin  von  sehr  blasser  Farbe.  Die  tägliche  Menge  des  entleerten 
FafbestofTes  betrug  unter  1  (etwa  0,8},  blieb  also  weit  unter  dem  normalen  Mittet 

Ein  Mann  mit  Pneumonie  entleerte  auf  der  Höhe  der  Krankheit  lägticb 
etwa  300  C.  C.  Urin  von  rother  Farbe  mit  etwa  16  Farbestoff  (also  weit  melur 
als  die  Norm).  In  der  Reconvalescenz  entleerte  er  im  Mittel  etwa  800  C  dUria 
von  gelber  Farbe,  mit  etwa  3  Farbestoff  (etwas  unter  dem  Mittel  >. 

Ein  anderer  Pneumoniker  entleerte  auf  der  Höhe  der  Krankheit  ebenClUi 
täglich  circa  SOOC.C.  rothcnUrin  mit  etwa  16  Farbestoff,  später  gegen  IHOOCC 
gelben  Urin  mit  etwa  4  Farbestoff  oder  ca.  2000  hellgelben  mit  ebenfalls  4  Farbe- 
Stoff  (etwa  die  Norm);  in  der  Reconvalescenz  ca.  2800  G.G.  blassgelben  Urin 
mit  ca.  2,8  Farbestoff  (unter  der  Norm). 

Ein  dritter  Pneumoniker,  welcher  der  Krankheit  erlag,  entleerte  wfihrei^ 
der  Acme  gegen  1000  G.  G.  gelbrothen  Urin,  der  ebenfalls  gegen  16  Farbestoff  enthielt. 

Eine  Frau  mit  Tubcrculasis  pulmonum  entleerte  während  einer  Pe- 
riode, in  der  heftige  febris  hectica  bestand,  in  einem  sehr  sparsamen,  aber  ft^ 
rothen  Urin  täglich  etwa  12  Farbestoff,  darauf  bei  Nachlassen  des  Fiebers  meh- 
rere Tage  lang  in  ungefähr  500  G.  G.  gelbrothen  Urin  ca.  8  Farbestoff,  in  einer 
späteren  Periode  in  weniger  gefärbtem  Harne  ca.  4  Farbestoff. 

EineErau  mit  Rheumatismus  acutus»  mit  Pericarditls  complieirlt 
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itteerte  auf  der  Höhe  der  Krankheit  in  ca.  1000  C.  C.  rothen  Urin  gegen  32  Far- 
bstoff, später  gegen  20,  noch  später  beiNachlass  des  Fiebers  etwa  IGFarbestofT. 

Ein  llädchen  mitCatarrhus  bronchior.  Tebrilis  entleerte  in  der  fieber- 
ilten  Periode  ihrer  Krankheit  in  ca.  500  C.  C.  gelbrothen  Urin  etwa  8  Farbe- 
off, also  mehr  als  die  Norm;  in  der  Reconvalescenz  in  hellgelbem  und  blass- 
rtbem  Urin  1,5  bis  2  FarbestofT,  also  weniger  als  die  Norm. 

Ein  Hydropischer  entleerte  während  der  Entwicklung  der  wassersUchti- 
eo  Anschwellung  in  sparsamem  Urin  10  bis  14  FarbestofT,  wälirend  der  durch 
rzaeiimttel  bewirkten  Diurese  in  2000—5000  C.  C.  blassgelben ,  zum  Theil  sehr 
lassen  Urin  1,5  bis  3  FarbestofT,  in  der  Reconvalescenz  in  hellgelbem  und  gel- 
•eiD  Drin  4  bis  5  FarbestofT. 

Der  dunkelste  Urin,  welcher  mir  bis  jetzt  vorgekommen  ist,  fast  schwarz, 
loeh  dunkler  als  das  Braunschwarz  der  Tabelle,  stammte  von  einem  Manne, 
ydcber  ArsenikwasserstofTgas  eingeatlimet  hatte  *).  Hier  wurden  in  24  Stunden 
xgin  6  bis  800  FarbestofT  entleert,  also  das  lOOfacho  der  normalen  Menge. 


Den  vorstehenden  auf  Beo])achtungen  gegründeten  Mittheilungon 
d>er  den  Hamfarbestoff  erlaube  ich  mir  eine  Hypotliese  anzureihen^ 
lie  ich  absichtlich  erst  hier  folgen  lasse,  um  sie  nicht  mit  dem  That- 
ii^Uchen  zu  vermengen,  die  ich  aber  einer  aufmerksamen  Prüfung 
mpfehlen  möchte,  weil  sie,  wenn  sie  sich  bestätigen  sollte,  zu  sehr 
^htigen  theoretischen  und  praktischen  Schlüssen  führt,  und  dem 
^t  ein  einfaches  Mittel  ein  die  Hand  giebt,  uiti  in  gewisse  Vorgänge 
ks  Stoffwechsels  einen  tiefen  Blick  zu  werfen. 

Ich  vermuihe  nämlich,  dass  der  Hamfarbestoff  aus  Blutfarbestoff 
^bildet  wird  und  durch  eine  Zersetzung  von  Blutkörperchen  ent- 
MA,  Verhält  sich  dies  wirklich  so,  so  hätten  wir  —  vorausgesetzt, 
lass  der  zersetzte  Blutfarbestoff  nicht  noch  auf  anderen  Wegen  als 
l«rch  den  Urin,  z.  B.  durch  den  Darm  (als  Gallonfarbestoff "?)  aus 
hm  Organismus  entfernt  wird  —  in  der  Farbe  des  ürines  ein  sehr 
Mtes  und  einfaches  Mittel,  zu  erfahren,  ob  in  einer  gewissen  Zeit 
We  oder  wenige  Blutkörperchen  im  Körper  zersetzt  werden.  Im 
fennalzustand  werden  täglich  nach  der  oben  aufgestellten  Annahme 
I  bis  6  Theile  Harnfarbestoff  entleert.  Diese  würden  einem  norma- 
Mk  Umsatz  von  Blutkörperchen  entsprechen.  Eine  Ghlorotische,  oder 
^  Reconvalescent,  der  nur  wenig  Hamfarbestoff  entleert,  würde  . 
Icömach  einen  geringen  Umsatz  von  Blutkörperchen  besitzen.  Jemand 
^egcn,  der  sehr  viel  Farbostoff  mit  dem  Urin  entleert,  würde  einen 
'lajorm  vermehrten  Verbrauch  von  Blutkörperchen  haben. 

Die  Gründe,  welche  mir  für  diese  Hypothese  zu  sprechen  schei- 
^  and  folgende : 

1.  In  allen  Fällen  von  braunem  und  braunschwarzem  Urin,  wo 
Icr  Urin  am  meisten  gefärbt  ist,   lässt  sich  die  direkte  Abstammung 


*)  Ich  habe  diesen  Fall  an  einer  anderen  Stelle  dieses  Archivs  beschrieben. 
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(los   Hamfarbestoffes    von    zersetztem    Blutroth    unmittelbar    nach- 
weisen. 

2.  In  allen  Fällen,  wo  längere  Zeit  hindurch  ein  rother  Urin  mit 
vermehrtem  Farbestoffgehalt  abgesondert  wird,  wie  in  allen  fieber- 
haften Krankheiten,  Entzündungen  etc.,  da  sehen  wir  als  allgemeines 
Resultat  eine  Verminderung  der  Blutkörperchen,  einen  mehr  oder 
weniger  ausgesprochenen  anämischen  Zustand  eintreten. 

3.  In  Fällen,  wo  wir  bei  vorhandener  Verminderung  der  Blut- 
körperchen mit  Wahrscheinlichkeit  auf  einen  verminderten  Umsatz 
derselben  schliessen  müssen,  wie  in  vielen  (nicht  allen)  Fällen  von 
Anämie  und  Chlorose,  da  finden  wir  auch  die  Ausscheidung  des 
Harnfarbestoffes  vermindert. 

Da  jetzt  durch  die  Vierordt-Wel*cker'sche  Zählung  der  Blut- 
körperchen, und  durch  die  Welcker'sche  Methode,  den  Gehalt  des 
Blutes  an  Farbestoff  aus  der  Farbe  dos  mit  Wasser  verdünnten  Blu- 
tes zu  bestimmen,  Arbeiten  auf  diesem  Gebiete  sich  mit  mehr  Sicher- 
heit und  Leichtigkeit  ausführen  lassen  als  nach  den  früheren  Metho- 
den der  Blutanalyse,  so  hoffe  ich  eine  Prüfung  der  obigen  Hypothese 
in  der  nächsten  Zeit  vornehmen  zu  können,  und  fordere  auch  An- 
dere zur  Mitwirkung  auf. 


Die  vorstehenden  Angaben  über  Menge,  spez.  Gewicht  und  Farbe 
des  Urines  beziehen  sich  auf  Punkte  des  Stoffwechsels,  deren  Erfor- 
schung keine  ungewöhnlichen  Hülfsmittel  und  Apparate  fordert,  die 
daher  jeder  praktische  Arzt  mit  Leichtigkeit  beachten  kann.  Desshalb 
schien  es  mir  wünschenswerth,  sie  zuerst  mitzuiheilen. 

Ausserdem  habe  ich  noch  eine  sehr  grosse  Menge  von  quanti- 
tativen Untersuchungen  einzelner  Urinbestandtheüe  theils  selbst  an- 
gestellt, theils  anstellen  lassen.  Diese  Untersuchungen  beziehen  sich 
auf  den  Gehalt  des  Urines  an  freier  Säure,,  an  Schwefelsäure,  in 
Chlor,  an  Phosphorsäure,  phosphorsauren  Erden  überhaupt,  phosi^MMT- 
saurer  Magnesia  und  phosphorsauren  Kalk  in  ihrem  gegenseitigen  Ve^ 
hältnisse,  an  Harnstoff.  Solche  quantitative  Untersuchungen  sind  x^var 
mühsamer  und  zeitraubender  als  die  bisher  beschriebenen  und  fordeffn 
zu  ihrer  Ausführung  allerlei  Apparate  und  Beagentien,  aber  sie  sind 
durch  die  von  mir  angewandten  Titrirmethoden  so  vereinfacht,  datf 
jeder  Kliniker,  jeder  praktische  Arzt,  ja  joder  etwas  intelligente  Krfl0* 
kenwärter  oder  sonstige  Gehülfe  sie  nöthigenfalls  ausführen  kann* 

Ich  werde  die  durch  sie  gewonnenen  Besultate  und  die  xu  ihrer 
Auffindung  benützten  Methoden,  wenn  meine  Zeit  es  erlaubt,  recht 
bald  in  einem  zweiten  Artikel  mittheiien. 


i     Auszüge  aus  Zeitschriften. 

i 


I.    Vntemiebiuig  voa  Excreten. 

Ueber  die  Verminderung  oder  das  Fehlen  der  Chlorsalze 

im  Urin  bei  der  Pneumonie. 

Dr.  Lionel  S.  Beale. 
(Medice -Chirurg.  Transactions  Vol.  XXXV.) 

Durch  Redtenbacher's  Beobachtung  veranlasst  (Zeitschr.  der  K.  K.  6e- 
sellflcb.  der  Aerzte  zu  Wien.  Aug.  1830)  machte  Beale  eine  Reihe  von  Unter- 
SücbuDgen  über  die  Salze  im  Urin  und  einigen  anderen  Excretionen  bei  Pneu- 
monie-Leidenden  (im  Kings  College  Hospital  \  besonders  Über  die  feuerbeständi- 
gen Chlorsalze.  —  Die  angewandte  Methode  bestand  kurz  darin,  dass  500  oder 
1000  Theile  Urin  bei  der  Temperatur  von  ungefähr  93<>  C.  im  Wasserbade  abge- 
dampft wurden,  der  Rückstand  wurde  dann  gewogen  und  in  der  RotbglUhhitze 
verbrannt.  Die  so  erhaltenen  feuerbeständigen  Salze  wurden  in  destill.  mit  Sal- 
petersiure  schwach  gesäuertem  Wasser  gelöst,  durch  argent.  nitr.  aus  der  Lösung 
die  Chlorverbindungen  gefüllt  und  aus  der  Menge  des  Chlorsilbers  die  desChlor- 
natriuiDi  berechnet.  Auf' solche  Weise  Ist  das  Verhällniss  von  Wasser,  festen 
Theilen,  feuerbeständigen  Salzen  und  Chlomatrium  in  1000  Theilen  bestimmt.  — 
Obgleich  nun  die  Menge  des  in  24  Stunden  entleerien  Urins  nicht  berücksichtigt, 
anch  selten  gleichzeitige  Untersuchungen  des  Bluts  angestellt  worden  sind,  so 
bleibt  doch  die  Arbeit  Beale^s  sehr  dankenswerth,  um  so  mehr  da  die  Zusam- 
mensetzung des  Urins  zu  wiederholten  Malen  mit  der  des  Auswurfs  verglichen  ist 

Von  den  neun  zu  Grunde  liegenden  Krankheilsgescliichten  wollen  wir  nur 
auf  die  des  letzten  Falles,  wegen  der  damit  verbundenen  mehrseitigen  Untersu- 
chungen, näher  eingehen.  Als  gemeinsame  Erscheinungen  in  den  acht  ersten 
Fällen  lassen  sich  anführen:  1.  Beträchtliche  Verminderung  der  feuerbeständigen 
Salze,  mit  Vermehrung  der  organischen  Stoffe  Im  Urin  von  dem  Eintritt  der 
HepaHsation  bis  zum  Beginn  der  Resorption.  2.  Gänzliches  Fehlen  der  festen 
Chlorsalze  im  Urin  während  derselben  Zeit.  3.  Gleichzeitige  Vermehrung  der 
fsuerfoeständigen  Salze,  besonders  der  Chlorverbindungen  im  Auswurf.  —  Leider 
Ist  hl  den  meisten  Fällen  die  Untersuchung  nicht  von  Tag  zu  Tage  bis  in  den 
Zustand  völliger  Wiederherstellung  fortgesetzt,  weil  die  Genesenden  so  bald  als 
möglich  das  Hospital  veriiessen;  doch  ist  in  zwei  FäUen  noch  eme  Analyse  des 
Urines  nach  fast  vollendeter  Resorption  gegeben,   aus  welcher  Beale  schliesst, 
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dass  die  Menge  des  Kochsalzes  die  mittlere  Zahl  während  der  Gesundheit  ttbe^ 
schreite  (in  dem  einen  Fall  4,56  in  1000  Tbeilen  Urin,  in  dem  anderen  3,18  Theo« 
in  1000),  da  jedoch  die  Urinmenge  von  24  Stunden  nicht  angegeben,  so  Itsit 
sich  kein  bestimmtes  Urtheil  Tdllen.  —  In  einem  Falle  wurde ,  nach  schon  be- 
gonnener Resorption,  das  Serum  eines  Spanischfliegenpflasters  analysirt;  es  eaU 
hielt  8,36  feuerbeständige  Salze  und  darin  6,45  Chlornatrium  auf  1000  TheOc^ 
während  der  Urin  desselben  Tages  10,21  feuerfeste  Salze  mit  3,18  Chlomatrion 
zeigte. 

Der  neunte  Fall  ist  der  eines  44iJährigen  iriändischen  Arbeiters  von  starium 
Körperbau,  welcher  frUher  nie  einer  Krankheit  unterworfen,  aber  sehr  dem  Trünke 
ergeben  war.  —  Die  Entzündung  dehnte  sich  schnell  Über  fast  die  ganze  rechte 
Lunge  aus,  am  achten  Tage  der  Krankheit  erfolgte  der  Tod.  Als  Arznetmiltel 
sind  angewandt  worden :  IV2  Unze  liquor  ammon.  citrat  mit  einer  Draekne 
Vin.  stibio-kali  tartar.,  alle  drei  Stunden,  dabei  während  des  sechsten  Taget 
der  Krankheit  dl>enfa1ts  dreistUndKch  2  gr.  Galomel  mit  1/4  gr.  Opium. 

Die  Untersuchung  des  Urin  es  ergab  nachstehende  Verhältnisse  (auf  IM 
Theile  berechnet): 

Aus  der  Hamblaee 
nach  dem  Tode. 
1,018 

52,02 
44,76 
7,26 
0 

Die  Untersuchungen  des  Auswurfes  lassen  sich  in  folgender  Weiie 
zusammenstellen : 

j.       .  Am  5.  Tage.     Am  7.  Tage.     Am  8.  Tag«. 

Neutral.        Schwach  sauer.    Stark  sauer. 
Spez.  Gew. 
Wasser 
Feste  Theile 
Albumen  u.  in  Wasser  unlös-  \ 

liehe  Stoffe  | 

In  Wasser  lösliche  Eztractiv-  1 
Stoffe  { 

Feuerfeste  alkalische  Salze 
Erdige  Salze 
Chlomatrium 

Zu  wiederholten  Malen  wurde  der  Auswurf  auf  Zucker  uAtersuchi;  am  ^ 
Tage  der  Krankheit,  kurz  vor  dem  Tode,  wurde  sowohl  durch  Trommer't  ^ 
Bernard 's  Methode  die  Gegenwart  von  KrUmelzucker  erkannt  (oder  bess0^ 
eine  beträchtliche  Menge  von  Kupferoxyd  in  Kupferoiydul  umgewandelt);  durai' 
dieselben  Versuche  konnte  jedoch  mit  einem  Stückchen  der  hepatisirten  Lun^ 
dieselbe  Reaction  nicht  erzeugt  werden,  was  Beale  durch  den  langen  Zwisobfl»^ 
räum  zwischen  Tod  undSection  erklärt;,  es  fand  jedoch  in  dem  durch  kochend»^ 
Wasser  erhaltenen  Auszug  aus  der  krankhaft  veränderten  Lunge  durch  ZusaL^ 
von  Hefe  eine  deutliche  Gasentwickelung  Statt,  was  nicht  der  Fall  war  mit  de^ 
Auszug  aus  der  anderen,  fast  normalen  Lunge.  ~  B.  macht  besonders  aufmerlc-'^ 
sam  auf  die  stufenweise  zunehmende  sauere  Reaction  des  Auswurfs  und  Ist  gir' 


Am  4.  Tage. 

Am  7.  Tage. 

Spez.  Gew. 

1,022 

1,023 

Wasser 

93S,20 

929,40 

Feste  Theile 

63,80 

70,60 

Organ.  Stoffe 

54,01 

63,57 

Feueriieständige  Salze 

9,79 

7,03 

Chlomatrium 

Spuren. 

0 

1,014 

944,97 

55,03 

1,028 

902,06 

97,94 

1,0328 
865,86 
134,14 

34,12 

61,45 

66,325 

12,84 

37,77 

67,150 

7,91 
0,16 

4,778 

8,27 

0,45 

4,251 

9,830 
0.835 

3,842 

Dogt  sie  aus  der  unvollkommenen  Blutzuflihr  und  in  Folge  davon  Verminderleu 
Ansscfteldimg  von  Alkali  lu  erklären,  so  dass  die  freie  Lungena&ure  (Verdeil) 
dadurch  nidit  gesättigt  werden  könne.    Es  ist  ferner  beacbtenswerih ,  dass  die 
Menge  von  Eiweiss  und  in  Wasser  unlöslichen  organischen  Sloflfen  im  VerhlilLniss 
zu  den  darin  löslichen  so  aufTallend  abnimmt ;    in  100  Theilcn   fester  Subslanz 
des  5,  7.  und  8.  Tages  sind  die  Zahlen   fUr  die  in  Wasser  unlösliche  or- 
ginische  Materie  62,  53,  42,  Hlr  die  in  Wasser  lösliche  dagegen  23,  38, 
50.  B.  ist  geneigt,  bierin  einen  Beweis  zu  sehen,  dass,  unter  gewissen  Verhalt- 
olisen  wenigstens,  die  Extractivstoffe  unmittelbar  aus  den  albuminösen  entstehen. 
—  Die  allmälig  fortschreitende  relative  Verminderung  der  feuerbeständigen 
Salie  erklärt  B.  aus  der  allmfiligen  Abnahme  derselben  im  Blut  durch  die  be- 
sttndige  Ausgabe  ohne  neue  Zufuhr  von  aussen;  die  geringe  Menge  derselben 
im  Drin  sei  zum  Tbeil  ebenfalls  hiedurch  bewirkt,  zum  Tlieil  aber  durch  die  fUr 
sie  vermehrte  Anziehungskraft  des  entzündeten  Lungengewebes,  da   die  Beob- 
Kbtung  anderer  Fälle  gezeigt  habe,  dass,  sobald  die  Auflösung  der  Hepatisation 
im  Ginge  sei,  der  Salzgehalt  des  Urines  zunehme.    Die  Gründe,  welche  Beale 
zu  der  Annahme  dieser  vermehrten  Anziehungskraft  bewegen,  sind  die  Analysen 
der  Sputa  in  den  Übrigen  Fällen  von  Lungenentzündung ,   welche  stets  ein  be- 
trlcbtäch  grösseres  Verhältniss  von  Chlomatrium  ergeben,  als  die  des  Auswurls 
bei  einfachem  Catarrh.    Obwohl  zwar  in    dem  oben  gegebenen  Falle   die  Ver- 
mehrung nicht  so  in  die  Augen  fallend  ist,  so  ist  doch  die  Menge  der  feuerbe- 
sttodigen  Salze  in  den  sputis  um  Vieles  grösser  als  in  dem  nach  dem  Tode  un- 
tersuchten Blute  (1000  Theile  des  Auswurfs  kurz  vor  dem  Tode  enthielten  9,83 
feuerbeständ.  Salze,  —  1000  Theile  des  Blutes  =  6,99;   100  Theile  fester  Sub- 
<tiDz  des  Auswurfs  =  7,32,   100  Theile  derselben  vom  Blute  =  2,85).  —  Der 
(umstand,  dass  in  dem  gleichzeitig  ausgeschiedenen  Urin  das  Chlornairium  ganz 
'ehlt,  bestärkt  Beale  in  der  Annahme  einer  vermehrten  Anziehungskraft  in  der 
I«ünge.    Als  Ursache  für  die  letztere  erscheint  ihm  die  krankhaft  vermehrte  Zel- 
'enbildung  in  den  feinsten  Verzweigungen  der  Bronchien. 

Die  Untersuchung  des  aus  der  rechten  Hälfte  desUerzens  genommenen  Blutes 
(777,7  gr.)  ergab  folgende  Zusammensetzung  auf  1000  berechnet: 

In  100  Thcilen  fester  Stoff. 

Wasser  755,06                               — 

Feste  Theile  244,94                               - 

Extractivstoffe  17,50                              7,15 

Eiweiss,  Faserstoff,  Blutkörperchen  217,86  88,95 

Feste  alkaUsche  Salze  6,99                              2,85 

Erdige  Salze  1,60                              0,65 

Fett  0,99                               0,40 

Chlomatrium  1,69                              0,68 

Das  Fett  bestand  fast  hur  aus  Cholestearin.  Eine  Vergleicbung  zwischen 
der  Zusammensetzung  der  rechten,  hepatisirten  und  der  linken,  nur  etwas  mehr- 
^  normal  mit  Blut  angefüllten  Lunge  ertaubt  die  folgende  Zusammenstellung. 
A  bezeicbnet  die  rechte,  B  die  linke  Lunge. 
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A. 


B. 


a)InlOOOThln. 
Lunge. 

b)  Auf  100  T. 
fester  Stoff. 

a)InlOOOThlD. 
Lunge. 

b]  Auf  100  T. 
fester  StolL 

817,00 
183,00 

— 

832,66 
167,35 

— 

38,93 

21,27 

11,97 

?.I5 

49,23 

26,90 

14,47 

8,6$ 

7,72 
0,93 

18,84 

4,22 

0,51 

10,29 

7,46 
2,7  f 
13,57 

4.« 

1,61 
8,11 

67,35 

36,80 

117,17 

70,01 

2,59 

1,41 

1,43 

0^85 

Wasser 
Feste  Thcile 

Extractivstoffe  nur  in  Was- 
ser löslich 
Extractivstoffe  in  Wasser 
und  Alkohol  0,830  lösl. 
Feuerbeständ.  alkal.  Salze 
Erdige  Salze 
Fett 
Albumen,    Lungengewebe, 

Gefösse 
Ghlomatrium 

Bemerkenswerth  ist,  dass  sich  das  Fett  aus  der  hepatisirten  Lange  all 
dunkelbraunes  Oel  und  aus  der  alkoholischen  Lösung  nur  einzehie  CholestearintaMB 
absetzte,  während  diese  sich  in  reichlicher  Menge  aus  dem  Fette  von  der  immi- 
malen  Lunge  bildeten. 

Folgendes  sind  die  bemerkenswerthesten  Schlussfolgerungen,  die  Bealeaos 
seiner  Arbeit  zieht: 

1.  Dass  in  der  Pneumonie  während  der  Periode  der  Hepatisation  kein  C3llo^ 
natrium  durch  den  Urin  ausgeschieden  wird. 

2.  Dass  bald  nach  dem  Beginn  der  Auflösung  und  Resorption  der  entzfiid- 
lichen  Ausschwitzung  das  Kochsalz  wieder  im  Harn  erscheint  und  zwar  oft  in 
beträchtlicher  Menge. 

3.  Dass  dann  ferner  im  Blutserum  eine  grössere  Menge  von  Kochsalz  ge- 
funden wird,  als  im  Zustande  der  Gesundheit. 

4.  Dass  die  Sputa  in  der  Pneumonie  eine  grössere  Menge  von  GblomatrioBi 
enthalten  als  der  normale  Lungenschleim ;  dass  die  Menge  des  Salzes  zwar  vci^ 
schieden  ist  in  verschiedenen  Perioden  der  Krankheit  und  in  verschiedeneo  Fül- 
len, dass  sie  aber  stets  die  in  dem  gleichzeitig  entleerten  Blute  vorhandene  ob 
Vieles  Übertrifft. 

5.  Dass  unter  gewissen  Verhältnissen  vorübergehende  Ausscheidung  ^^ 
Zucker  mit  dem  entzündlichen  Auswurf  stattfinden  kann. 

6.  Dass  Grund  vorhanden  ist,  das  Verschwinden  des  Chlornatriums  imUiiB 
während  der  Hepatisation  der  vermehrten  Neigung  (determination)  des  Sabes  f^ 
der  entzündeten  Lunge  zuzuschreiben,  dass  dagegen  während  der  Auflösung  ^ 
vermehrte  Anziehungskraft  der  erkrankten  Lunge  schwindet,  das  in  dersilht* 
zurückgebliebene  Salz  wieder  aufgesogen  und  in  der.  gewöhnlichen  Wdse  durch 
den  Urin  ausgeschieden  wird. 


In  der  Royal  medical  6i  chirurgical  Society  in  London  wurde  von  Dr.  Ht*" 
sali,  der  sich  durch  seine  microscopische  Anatomie  bereits  einen  Namen  erw^'^' 
ben  hat,  ein  ausführlicher  Vortrag  über  die  Pilzbildung  im  Urin,  und  inso*^ 
derheit  über  deren  Verscbiedenartigkeit  im  eiweiss-  und  zuckerhaltigen  Urin,  6^ 
halten.  ~  Wir  theilen  aus  dem  Vortrage  nach  dem  Berichte  der  Lond.  M^ 
Times  de  Gazette.  Dec.  1852.  pag.  578  Folgendes  mit: 


\ 
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Dr.  H.  sprach  einmal  von  den  Pilzen  im  elweisshaltigen ,  und  zu  iweit  von 
denen  im  zuckerhaltigen  Clin.     Die  bisherigen  Beobachtungen  von  Griffith, 
Owen  Rees,  Golding  Bird  u.  A.  wurden  im  Allgemeinen  angeführt;  die  An- 
sicht B.  J  o  n  e  s\  dass  die  Entwickelung  der  torulae  im  zuckerhaltigen  Drin  durch- 
aus keinen  diagnostischen  Werth  habe,  als  unhaltbar  bezeichnet.  —  Sodann  fol- 
gen H/s  eigene  Beobachtungen : 

Zu  verschiedenen  Perioden  wurde  eine  Anzahl  nicht  zuckerhalt.iger 
Orine  hingesteHl,  einige  mit  saurer,  andere  mit  alkalischer  Reaction  und  andere 
mit  Eiweissgehalt.  Die  sich  einstellenden  Veränderungen  wurden  täglich  notirt. 
"  In  einer  grossen  Bfenge  dieser  Drine  begann  rasch  die  Entwickelung  von 
POzen,  die  alle  alsbald  als  zu  ein  und  derselben  Spccics  gehörig  erkannt  wurden. 
In  der  Entwickelung  selbst  Hessen  sich  3  Stadien  unterscheiden,  das  der  Sporen- 
büdong,  der  Thallusbildung  und  der  Fruchtbildung  (fructification). 

Von  den  Sporen  unterschied  man  zwei  Arten.  Die  erste  erschien  sehr 
nsch,  Je  nach  der  umgebenden  Temperatur  frUhcr  oder  später,  in  der  Form  un- 

iiihliger  kleiner  runder  Zellen,  mit  lichten  Centren  und  dunkler  Contöur.  Bei 
slirkerer  Vergrössening  schwanden  die  letztern  und  die  ZcUenhöhlen  zeigten 
j  sich  angefüllt  mit  einer  Körnchen  haltigen  Flüssigkeit.  —  In  kurzer  Zeit  ver- 
^  DtbTten  sich  diese  Sporen  enorm,  bildeten  bestimmte  runde  Inseln  und  zuletzt 
'      eine  Haut  auf  der  Oberfläche  des  Urines. 

War  die  Beschaffenheit  des  Urines  der  weiteren  Entwickelung  der  Sporen 
nun  günstig,  so  zogen  sich  die  Sporen  rasch  in  die  Länge,  glichen  kurzen  Fäden 
mit  abgerundeten  Enden;  es  bildeten  sich  in  dieser  Weise  endlich  aus  vielen 
an  einander  gereihten  Zellen  die  s.  g.  Fadenpilze,  und  jetzt,  als  am  2.  Tage,  be- 
gann damit  die  Thallusbildung.  — 

Die  zweite  Art  von  Sporen  nannte  Dr.H.  „Bläschen'^    Sie  waren  viel  grös- 

i      ser,  als  die  der  ersten  Art.     Sie  waren  rund  und  von  jedem   gingen  seitwärts 

^      klaine  Ausbuchtungen  aus,   die  allmälig  zu  anfangs  einfachen,  dann  gespaltenen 

hAta  verlängert  wurden;   in  dieser  Weise  bildete  sich  wieder   der  thallus.  — 

^  hl  einigen  Urinen  blieb   die  Bildung   auf  der  Stufe  der  Sporen  stehen ;   in 

Mdem  erfolgte  die  Thallus-  und  vollkommene  Fruchtbildung. 

Diese  Pilze  nun  bildeten  sich  unter  32  Urinen  in  24;    13mal   blieb  die  Bil- 
dung auf  der  Stufe  der  Sporen  stehen;   2mal  auf  der  Stufe  des  thallus;  in  den 
iibrigen  9  kam  es  zur  vollkommenen  Fruchtbildung  (it  reached  the  perfect  con- 
<^0D  of  atrial  fructification).  —    Eine  genauere  Beschreibung  des  Thallus  und 
der  fructification  folgte  im  Vortrage ;  befindet  sich  aber  nicht  in  dem  Berichte. — 
Am  günstigsten  für  die  Entwickelung  war  ein  hoher  Säuregrad  des  Urines. 
ifl  neutralen  oder  alkalischen  Urinen  bildeten  sich  die  Pilze  nicht,  dagegen  war 
^  gleidigiltig,  ob  der  Urin  Eiweiss  enthielt  oder  nicht.    Die  saure  Beschaffenheit 
*^en  eine  conditio  sine  qua  non  fUr  die  Pilzbildung  zu  sein.  — 

H.  hält  diese  Pilze  für  durchaus  identisch  mit  dem  bekannten  PeniciUium 
^^Ucnm,  das  sich  in  allen  verwesenden  thierischen  und  animalischen  Substanzen 
'bildet,  —  und  gelangte  schliesslich  zu  folgenden  Resultaten: 

1.  PeniciUium  glaucum  entwickelt  sich  oft  im  Urin. 

2.  Zu  seiner  Entwickelung  bedarf  es  der  Gegenwart  organischer  Substanzen 
(animal  matter),  besonders  eiweissariigcr  Verbindungen,  einer  sauren  Lö- 
sung und  des  Sauerstoffes. 

3.  Es  bildet  sich  ebenfalls  in  einer  Menge  von  thierischen  Substanzen,  wie 
z.  B.  im  Eier-Eiweiss,  das  mit  Essigsäure  angesäuert  ist. 

4.  Es  kommt  in  neutralen   oder  alkalischen  Urinen ,  einerlei  ob  sie  Albumen 


1 


150 

enthalten  oder  nicht ,  rasch  zum  Vorschein,  sobald  man  sie  durch  Essig-, 
Phosphor-  oder  eine  andere  Stture  sauer  macht. 

5.  Seine  Gegenwart  im  Urin  l&sst  auf  saure  Beschaffenheit  desselben  scbHessen. 

6.  Es  ist  aber  durchaus  kein  diagnostisches  Zeichen  für  Zucker  oder  Eiweisi 
im  Urin.  Eine  nur  gewöhnliche  Anzahl  von  Epithelialzellen  im  Urin  ge- 
nügt, seine  Entwickelung  herbeizufuhren. 

Die  zweite  Reihe  von  Beobachtungen  betraf  zuckerhaltige  Urine.  Ei 
wurden  verschiedene  diabetische  Urine  einmal  in  offenen,  sodann  in  leicht  ver- 
schlossenen und  drittens  in  fest  verschlossenen  Glasgefäsaen  hingestellt  —  Mei- 
stens nahm  der  Urin  alsbald  eine  trUbe  milchige  Beschaffenheit  an  (2—3  Slundea 
nach  der  Entleerung) ;  nach  24  Stunden  erschienen  wolkige,  gelatinöse  TrttbuBgsi 
nahe  unter  der  Oberflache;  in  denselben  befanden  sich  Gasblasen  (Kohlensiun)^ 
die  von  Zeit  zu  Zeit  platzten  und  in  die  Luft  entwichen.  -  Gegen  den  S.  Tag 
verschwanden  die  Wolken,  setzten  sich  entweder  zu  Boden  oder  flottirteo  auf 
der  Oberflttche ,  in  Aussehen  und  Consistcnz  der  Bierhefe  nicht  untthnlidi.  — 
Dies  Stratum  nahm  an  Consistenz  zu,  bildete  eine  zusammenhangende  Masse  osd 
erschien  auf  seiner  Oberfläche  wollig,  fadenbildend;  schliesslich  schössen  am 
der  Oberfl&cbe  zarte,  durclischeincnde  Fädchen  hervor,  die  an  ihrer  Spitze  UeiM^ 
rundliche,  schwarze  Rüpfchen  trugen,  -r- 

Die  microscopische  Untersuchung  crgati.,  dass  die  wolkenarligen  TrUbangeo 
aus  kleinen  Sporen  in  einer  schleimigen  Grundmasse  bestanden  und  diese  bil- 
deten das  erste  Stadium  der  Pilzbildung.  Die  Entwickelung  schritt  dann  fort 
zur  Thallusbildung  und  „fructification'*.  — 

Der  so  entwickelte  Pilz  war  aber  sehr  verschieden  vom  Penidllium  glaucum; 
er  war  vielmehr  identisch  mit  dem  Pilze  der  Bierhefe.    Er  entwickelt  sieb  audi 
in  Urinen,  die  so  geringe  Quantitäten  Zucker  enthalten,  dass  dieselben  chemifcb     | 
nicht  nachzuweisen  sind,  und  ist  somit  ein  wichtiges  diagnostisches  HülfsmiUeL 

Die  Bedingungen  Tür  die  Entwickelung  dieses  Pilzes  sind   freier  Luflzutritti 
eine  saure  Flüssigkeit,  Gegenwart  einer  stickstoffhaltigen  Substanz,  Gegenwart  voo 
Traubenzucker   und  eine  mittlere  Temperatur.    Wurde  die  Luft  abgehaltee,  f^ 
entwickelte  sich  kein  Pilz;   bei  mangelhaftem  Luftzutritt  war  die  Entwickelung 
nur  mangelhaft.  —  Zucker  konnte  vorhanden  sein,  fehlte  aber  die  Säure,  so  ks^ 
der  Pilz  nicht  zur  Entwickelung.  —  Zusatz  von  Phosphorsäure  oder  selbst  tO** 
einer  kohlensäurehaUigen  Flüssigkeit  fUhiie  in  diesen  Fällen  die  Pilzbildung  be^' 
bei.  —   Es  hatte  hier  die  s.  g.  geistige  Gährung  Statt;   die  Alkobolbildung  w^ 
auf  das  Stadium  der  Sporenbildung  beschränkt. 

In  den  Fällen,  wo  in  Folge  unvollkommenen  Luftzutritts  der  Pilz  sich  nMß^ 
unvollständig  entwickelte,  war  der  Zucker  in  Essigsäure,  und  zuweilen  zu€^ 
Theil  in  Oxalsäure  verwandelt.  Wo  die  Luft  gänzlich  ausgeschlossen  war,  gii*^ 
der.  Zucker  eine  Umwandlung  in  Milchsäure,  Essigsäure.  Buttersäure  und  wah^' 
scheinlich  auch  Aldehyd  ein.  —  Die  Entwickelung  von  PcnicilUum  glaucum  w^' 
nicht  selten  mit  der  der  Zuckerpilze  vergesellschaftet.  — 

Schliesslich   bemerkte  Dr.  H.,   dass  in  manchen  der  diubelischen  Urine 
deutende  Quantitäten  crystallisirten,  phospborsauren  Kalkes  vorkamen. 

Dr.  Dickson  und  Basham  bestätigen  die  Nothwendigkeit  der  sauren  B 
action  der  MutterflUssigkeit  f\)r  die  Pilzbildung.  Dr.  Basham  fügt  hinzu,  da^ 
Zucker  sehr  oft  in  kleinen,  durch  chemische  UUlfsmittcl  nicht  nachweisliar^ 
Quantitäten  im  Urin  vorkomme,  und  dass  die  Entwickelung  der  Torulae  dann  e-^ 
gichtiges  diagnostisches  IlUlfsmittel  sei.  —  Man  würde  finden,  dass  in  vielen  Fäll 


vMOiilurie  dieGegeoworl  der  oxatoauren  Kalk-CrysUUe  mit  der  Gegenwart  klei- 
MT  Quanlftiteii  yod  Zucker  allemire. 
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Beobachtung  eines  Falles   von  Eczema 

von  Dr.  Todd  in  King's  College  Hospital. 
(Med.  Gaz.  &  Times.   Decemb.  1852.  Nr.  127.  p.  560.) 

Wir  Iheilen  diese  Beobachtung  der  interessanten  Resultate  halber  mit ,  die 
die  ürinanalyse  lieferte. 

Hills,  40  Jahre  alt,  ein  Landmann,  leidet  an  Eczema,  ist  Über  den  ganzen 
t&rper  mit  Schuppen  bedeckt  —  War  gesund  bis  vor  3  Jahren.  Dann  erschien 
zuerst  an  dem  hintern  Theile  der  Arme  eine  der  jetzigen  gleiche  Eruption.  — 
Vor  2  Jahren  hatte  er  einen  heftigen  Typhus,  der  12  Wochen  dauerte;  seitdem 
war  er  niemals  ganz  im  Besitz  seiner  frühem  Kraft.  Vor  18  Monaten  hatte  eine 
zweite  Eruption  Statt.  Sie  erschien  am  Knie  und  Ellbogen,  sowie  in  den  Ach- 
selhöhlen. —  Diese  Eruption  verschwand  niemals  ganz,  wenn  sie  sich  auch  bald 
besserte.  —  Im  October  1851  wurde  sie  sehr  heftig,  namentlich  an  Knie  und  EUbo- 
gen;  bildete  kleine,  flache  Bläschen,  die  confluirten.  Wenn  die  Bläschen  platzten,  er- 
gossen sie  ein  leicht  mit  Blut  tingirtes  Fluidum.  Dieses  Secret  trocknete,  bildete 
eine  Kruste;  das  Ganze  konnte  sehr  leicht  mit  Psoriasis  verwechselt  werden. 

In  der  Anamnese  des  Falles  findet  sich  kein  evidentes  aeliologisches  Moment 
des  jetzigen  Krankheitszustandes.  Nur  lebte  Patient  fast  ausschliesslich  von  Schweine- 
fleisch und  Kartoffeln  und  war  vielfachen  Temperaturwcchscln  unterworfen.  — 

Ein  genauer  Verfolg  des  Falles  Hess  bald  ein  aufTallend  hohes  spezifisches 
Gewicht  des  Urines  auffinden.  Es  stieg  am  19.  Februar  auf  1038  und  zeigte  an 
den  nächstliegenden  Tagen  folgende  Verhältnisse: 

Spez.      Quant,  d.  Urins 


Datum. 


va*«aBa<. 

"^-^  "*'»•• 

Gew. 

in24£ 

Febr.  15. 

sauer 

1015 

— 

„    16. 

tf 

1020 

60 

„    18. 

if 

1025 

48 

n     19. 

stark  sauer 

1038 

28 

,.   20. 

11         11 

1035 

32 

„   21. 

sauer 

1030 

30 

..   22. 

1» 

1028 

28 

•1    <w. 

11 

1034 

28 

..    25. 

>i 

1036 

26 

.,   26. 

11 

1030 

30 

n     27. 

ff 

1025 

28 

„    28. 

tf 

1030 

28 

März   1. 

ff 

1030 

28 

„     2. 

»f 

1033 

28 

u     3. 

stark  sauer 

1030 

28 

.     4. 

ff         f» 

1028 

28 

,.     5. 

»f                       M 

1030 

30 

M      6. 

sauer 

1028 

28 

M       7. 

•f 

1025 

32 

Bemerkungen. 
Klar,  bell,  blass. 
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tf 


f» 


ff 


ft 
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t' 


ff 


I» 


i> 


»t 


ff 


ff 


fi 


ff 


fi 


ti 


ti 


ff 


ff 


Harns.  Salz-Sediment. 
^Sediment  von  Erdpbos- 
j  pbaten  durch  Kochen. 

Klar.    Hochgoldgelb. 


11 


ff 


ff 


*f 


ff 


fi 


Kein  Sediment;  aber  trUbe. 
Klar.    Hochgoldgelb. 


f» 


ff 


»• 


»I 


f» 


ff 


j    Trübe.    Die  Trübung 
(  vermehrt  durch  Kochen. 

Klar.    Dunkelbraun. 
Klar.    Leichtes  Sediment. 
Leicht  getrübt. 
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Das  hohe  8pez.  Gew.  zeigt  an,  dass  eine  grosse  Quantität  fester  Bestand- 
theile  durch  die  Nieren  ausgeschieden  wurde,  und  dass  es  nicht  etwa  Folge  ei- 
ner starken  Goncentration  desUrines  war,  geht  aus  der  beigefügten  24stttndigeo 
Quantität  desselben  hervor.    Am  19.  Febniar,  wo  der  Urin  ein  spez.  Gew.  von 
1038  hatte,  wurden  28  Unzen  Urin  gelassen.    Dieser  Urin  entliieU  in  1000  Tli^ 
len  74  feste  Bestandthcile ;  in  24  Stunden  wurden  also  nahezu  2  Unzen  fester 
Bestandtheile  durch  den  Urin  ausgeschieden,  während  im  Normalzustande  nur 
etwa  6— 700  Gran  darin  enthalten  sind. —  Dieses  hohe  spezifische  Gewicht,  und 
das  ist  von  besondcrm  Interesse,  hing  aber  nicht  von  einer  vermehrten  Qum- 
titttt  HamstofT  ab ;  dieser  war  im  Gegentheil  in  der  Quantität  fast  verringert;  es 
wurde  herbeigeführt  durch  eine  ungewöhnlich  grosse  Quantität  von  SaizeUi  und 
zwar  insonderheit  von  schwefelsaurem  Kali  und  Natron.  —   Das  phosphorsaure 
Natron  war  nicht  eben  vermehri;  die  Quantität  des  Kochsalzes  war  sehr  geriofi 
—  Der  hohe  Betrag  der  schwefelsauren  Salze    war  hier  durchaus  unabhängig 
von  Muskelanstrengung,  da  der  Patient  bettlägerig  war;  —  es  ist  bekannt,  ditt 
Muskelanstrengung  die  schwefelsauren  Salze  im  Urin  vermehrt,  und  Simon  wies 
nach,  dass,  wo  sich  der  Harnstoff  vermehrt  findet,  in  der  Regel  auch  die  schwe- 
felsauren Salze  vermehrt  sind;  Ref.  muss  jedoch   die  Frage  stellen,   ob  nicht 
schwefelsaure  Salze  oder  Schwefel  Verbindungen  als  Arzneimittel  gereicht  wu^ 
den,  was  um  so  wahrscheinlicher  ist,  als  in  der  Behandlung  des  Falles  „purga^ 
tives"  erwähnt  werden.  — 

Am  18.  Februar  fand  sich  ein  spez.  Gew.  von  1025.  —  Der  Urin  hatte 
51,3  p.  m.  feste  Bestandtheile,  von  denen  22,487  aus  nicht  verbrennbaren  Salzes 
bestanden.  —  Am  19   Februar  fand  Dr.  Beale  in  1000  Theilen  Urin: 


Wasser 

_ 

926,1 

Feste  Bestandtheile 

'.^_ 

73,9 

Harnstoff 

— 

24.03 

ExtractlvslofTe 

_^ 

27,21 

Harnsäure  und  Schleim 

:= 

0,46 

Phosphorsaurer  Kalk 

= 

0,97. 

Andere  in  Wasser  unlösl 

Salze  = 

4,06 

Chlornatrium 

1,17 

Schwefelsaur.  Kali 

6,828 

„            Natron 

— 

6,169 

Phosphorsau r.  Natron 

— 

3,29 

74,187 
An  demselben  Tage  wurde  eine  V.  S.  von  12  §  vorgenommen.    Das  Blut  wich 
vom  Normalzustande  wenig  ab.  —  Es  bildete  keine  Speckhaut,  und  einen  festeo 
Kuchen.    Es  enthielt 

Wasser  =    779,39 

Feste  Bestandtheile  =    220,61 

Feste  Bestandth-  des  Serum  =      90,65 

Fibrin  =        1,80 

Blutkörperchen  =    128,16 

Spez.  Gew.  des  Serum  =  1030.40 

Salze  „        „  =        8,09 

Die  Bluientziehung,  Diaphoretica ,  Purgantia  und  warme  Bäder  stellten  den  Pa- 
tienten wieder  her.  Ein  Bein  wurde  mit  Liq.  Kai.  caust.  gewaschen  und  dieses 
besserte  sich  rascher,  als  das  andere. 


1S3 
L  Pbyriolasle  and  Pafholoffle  de«  Kervenmymienm. 

Mr.  Obrö  berichtete  in  der  London  medicäl  society  (cf.  Med.  Times  and 
E6tte.  Oct  1852.    p.  342)  folgenden  interessanten  Fall: 

Ein  Kind,  IJabr  alt,  litt  an  so  tteftigen  Convulsionen,  dass  sein  Leben  meh- 
"e  Tage  hindurch  in  Gefahr  war.  —  Die  rechte  Körperiiälfte  war  namentlich 
D  Krumpfen  und  theüw eiser  Insensibilität  befallen.  —  Nach  dem  Aufhören  der 
DTobionen  blieb  der  rechte  Arm  und  das  rechte  Bein  zum  Theil  paralysirt. 
b  Hand  konnte  nicht  an  den  Kopf  gebracht  werden ,  und  wurde  choreaartig 
vegL  Das  Bein  wurde  in  einer  Zirkclbewegung  bewegt  und  konnte  nicht  gerade 
icb  vorwärts  bewegt  werden.  Laufen  konnte  das  Kind  nicht.  —  Die  gcistigenFähig- 
ilen  und  Sinnesperceptionen  waren  nicht  gestört.  —  Als  das  Kind  das  Alter  von 
fahren  erreichte,  kehrten  die  Convulsionen  wieder.  Das  Kind  starb  in  3  Stunden. 
•  Eine  Ursache  zur  Wiederkehr  der  Krämpfe  war  nicht  nachweisbar. 

Section.  Der  Körper  war  kräftig  entwickelt.  —  Sämmtliche  innere  Organe 
ma  durchaus  gesund.  Die  Gefässe  der  Arachnoidea  und  pia  mater  waren 
kht  mit  Blut  überfüllt;  die  des  kleinen  Gehirns  in  höherem  Grade.  Die  Yen- 
ikd  enlliielten  ein  geringes  Quantum  Fluidum.  Die  Gebirnstructur  war  normal. 
I  veiter  nach  abwärts  die  Centraltheile  des  Nervensystems  blossgelegt  wurden, 
m  10  intensiver  zeigte  sich  ein  Congestiv -Zustand.  Am  Anfang  der  Rückenwirbel 
ei|te  sich  ein  Netzwerk  von  stark  mit  Blut  überfüllten  Gelassen ,  welche  eine 
aUablagerung  umgaben.  Diese  befand  sich  zwischen  den  Häuten  des  Rücken- 
uiks  und  den  Wirbeln.  Sie  war  durch  Zellgewebe  mit  den  Wirbeln  verbunden 
od  drückte  auf  das  Rückenmark.  Die  Masse  war  21/2''  lang,  1/2''  dick  und  so 
•rot,  als  der  Canal  selbst.  Sie  bestand  aus  gewöhnlichen  Fettzellen,  die  das 
^  nur  in  „einer  melu'  festen  und  granulirfen  Form"  zu  enthalten  schienen.  — 


III.    Patholog^che  Anatomie. 

In  der  London  medical  society  und  der  Pathological  society  of  London  hat 
an  sich  in  der  letzten  Zeit  vielfach  mit  der  fettigen  Entartung  der  kleinen  Ge- 
tirnarterien ,  mit  ihrem  Yerhältoiss  zur  Gehirnerweichung  und  Gehirnapoplexie 
■nd  ihrer  Coincjdenz  mit  Atherom  grösserer  Arterien  und  fettiger  Entartung 
^w  Herzens  beschäftigt.  —  Dr.  Bar  low.  der  den  Gegenstand  insonderheit  in*s 
^^  gefasst  hat,  hielt  mehre  Vorträge  „über  Fettmetamorphose  im  Allgemei- 
'«",  die  uns  in  der  Med.  Gaz.  and  Times.  1852.  Sept.  Oct.  Nov.  —  mitgetheilt 
^^en.  —  Er  wies  aus  eignen  und  Dr.  Shearmann's  Beobachtungen  nach, 
^  neben  Fettherz  und  Atherom  der  grössern  Arterien  die  kleinen  Gehirnar- 
^€n  oft  fettige  Degeneration  zeigen  und,  nicht  die  gewöhnlich  beschuldigten 
^fachen  Blutcongestionen,  sondern  diese  Degeneration  das  ursächliche  Moment 
on apoplektischen  Ergüssen  oder  Gehirnerweichung  abgeben  (Vgl. Rokitansky.), 
i  wird  auf  die  Beobachtungen  von  Barnes  (Med.  Chir.  transact.  Vol.  XXXIV) 
^^iesen,  dass  Fettdegeneration  der  Placenta  stets  auch  von  Feltentartung 
^  Placentargefässe  begleitet  sei;  auf  die  Beobachtungen  von  Diel  trieb,  dass 
*^lbe  oft  beim  Lungen-Infarclus  der  Fall  sei  (Diettrich:  Ueber  den  L an- 
gesehen Lungeninfarctiis  und  sein  Vcrhältniss  zur  Erkrankung  der  Lungen- 
f*erie.  Erlangen  1850.).  - 

Anschliessend  an  diese  Mittheilungen  theilt  Sibson  einen  Fall  von  rother 
^  weisser  Gehirnerweichung  (rechte  Hemisphäre)  mit.  „Unter  dem  Microscope 
■^igten  sich  die  Gapillaren  hyperämisch  und  die  kleinem  Artertenäste  im  hin- 
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„fern  llieile  der  rotb  erweiobten  Masse  betteo  felUg  degenerirte  Wtodungn. 

,,Einige  Gefässc  waren  ganz  Tcttig  degeneiirt,  andere  nur  stellenweise,  andere 
„verhielten  sich  ganz  normal"   (Lond.  Med.  Gaz.  and  Times.  1853.  Oct.  p.  341). 

Dr.  Qua  in  (ibid.  p.  342)  beobachtete  ebenfalls  einen  Fall  von  Hemiplegie, 
Epilepsie  und  Erweichung  eines  corpus  striatum,  herbeigeführt  durch  fettige  De- 
generation der  kleinen  Gehimarterien. 

Mr.  Lang  more  (ibid.)  fand  dieselbe  in  dem  Centnim  eines  Tumors  indem 
liintem  Lappen  der  rechten  Hemisphäre.  Dieser  Tumor  war  wahrscheinlich  los 
einem  alten  apoploktiscben  Heerde  hervorgegangen.  Er  war  im  Centrum  gelb- 
lich, mit  Serum  infiltrirl.  Dann  folgto  eine  bräunliche  Lage  von  erweichter, 
durch  Blut  tingirter  Gehimsubstanz ;  die  äussere  Umkleidung  wurde  durch  eio 
Lager  von  Zellgewebsfasem  gebildet.  — 

Dr.  Bristowe  legte  in  der  pathological society  fükr  Mr.  Rainey  „Gehirn- 
arterien mit  Kalkablagerung''  unter  dem  Microscopo  vor.  Sie  stammten 
von  einem  Mann ,  der  an  phlegomnüser  Entzündung  des  Armes  und  der  Htiid 
gestorben  war.  --  Während  des  Lebens  fanden  sich  aber  keine  Zeichen  irgend 
welcher  GehimafTection ;  nur  durch  Zufall  wurde  sie  bei  der  Section  entdedL 
—  Die  kleinen  Arterien  des  kleinen  Gehirns  und  corp.  slriat.  waren  der  Haapl- 
sitz  der  Krankheit.  Es  zeigte  sich  eine  Menge  kleiner  Kalk-MolecUle  in  der  b- 
neren  ArlerienhaXit  verbreitet.  —  AtheromatOse  Massen  wurden  ausserdem  fai 
der  mittleren  Haut  gefunden.  Die  umgebende  Gehimsubstanz  zeigte  Fett-  mid 
Kalkablagerungon.  Mr.  Rainey  ist  zweifelhaft,  ob  fettige  Degeneration  der 
kleinen  Gebimarlierien  das  Primäre  dieser  Erscheinungen  bildet.  Er  glaubt,  dm 
meistens  Entzündung  und  Kalkablagerung  auf  der  inneren  Haut  den  Anfang  bil- 
det, dass  dadurch  die  Ernährung  der  übrigen  Häute  gestört  werde  und  damit 
die  Bedingung  zu  fettiger  und  atheromatöser  Entartung  der  mittlem  und  iusscm 
Häute  gegeben  sei.  —  Die  Kalkmolecüle  waren  unter  demMicroscop  so  ähDlicfa 
dem  Fett,  dass  Mr.  Rainey  glaubt,  es  sei  dadurch  oft  eine  Verwechslung  zwi- 
schen Fett-  und  Kalkablagerung  in  den  innera  Arterienhäuten  herbeigefilhrt. 
Acid.  hydrochloricum ,  das  den  Kalk  sofort  auflöst,  das  Fett  aber  unverändert 
lässt,  vermag  den  Irrthum  sofort  aufzuklären.  — 

Dr.  Jenner  bemerkte,  dass  er  oft  diese  pathologischen  Verändemngen  be- 
obachtet und  dass  Acid.  hydrochloric.  das  einzige  Mittel  sei,  um  Fett  und  Ktlk- 
ablagerungen  zu  unterscheiden.  Die  Kalkmolecüle  seien  durcli  eine  ^degeoe- 
ration"  der  Gewebsbestandthcile ,  in  denen  sie  angetroffen  werden,  hervorge- 
bracht und  so  eng  mit  der  Arlerienhaut  verbunden,  dass,  wenn  sie  durch  ein 
Reagens  aufgelöst  werden,  die  umgebende  Haut  gleichfalls  zum  grossen  Tbefl 
verschwinde. —  Wenn  sich  aber  auch  meistens  Fett-  und  Kalkablagerqng  glaicb- 
zeitig  vorfinden,  so  kommen  doch  auch  Fälle  von  ausschliesslicher  Fettablagerung 
vor.  —  Dr.  Hare  und  Dr.  Qua  in  stimmen  damit  überein.  —  (Med.  Timei  & 
Gazette.  1852.  Nov.  p.  500.) 

Dr.  W.  Sibley  referirt  über  2  Fälle  von  Gehirnerweichung,  die  durch  Ob- 
structionen  dgr  mittlem  Gehirnarterien  durch  „fibrinöse  Vegetationen"  veranlasst 
wurden.,  —  Die  Gehimerweicbung  ist  in  diesen  Fällen  abhängig  von  mangelhafter 
Blutcirculation.  —  Dr.  Kirkes  lenkte  zuerst  die  Aufmerksamkeit  auf  diese  Ve- 
getationen. —  Die  Erweichung  fand  beide  Male  in  der  rechten  äemispMr^ 
Statt  (Ibid.  Oct.  p.  413.).  -         

Die  häufige  Coincidenz  fettiger  Entartung  des  Herzens  mit  Atherom  der  HerS' 
und  anderer  Arterien  wurde  in  den  oben  genannten  Societies  ebenfalls  durcb 
mehrere  Beobachtungen  erwiesen  und  der  nähern  Untersuchung  empfohlen. 
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Dr.  Barlow  referirt  in  der  Patbological  Society  in  London  über  einen  Fall 
von  beginnender  Fettraetamorpbose  der  Herzmuskeln.  „Patient,  73  Jahre  alt, 
„batte  einen  bedeutenden  arcus  senilis  an  beiden  Augen.  —  Gehimarterien,  Aorta 
„und  Kranzarterien  des  Herzens  waren  grösstentheils  atheromatds.  Die  Ur^cbe 
„des  Todes  lag  aber  in  der  BeschafiTenheit  des  Herzens.  —  Dasselbe  war  dilatirt, 
„von  aschgrauer  Farbe,  weich;  besonders  der  linke  Ventrikel.  Die  Muskelfasern 
„des  Herzens  waren  sämmtlich  alteriri.  Eine  grosse  Anzahl  derselben  zeigte  eine 
„granulirte  Beschaffenheit,  viele  waren  in  Fett  metamorphosirt".  —  (Lond.  med. 
Times  and  Gazette.  1853.  Dec.  pag.  630.) 

Dr.  Rogers  zeigte  in  der  medical  society  ein  enorm  erweitertes  Herz  mit 
bedeutendem  Atherom  der  valv.  semilunares,  der  Aorta  und  der  Kranzarterien 
vor.  —  Das  Muskelgewebe  des  Herzens  war  fettig  entartet.  —  Patient  war  37 
Jahre  alt;  die  Krankheitsgeschiohte  nicht  vollständig  bekannt  Nur  hatte  Patient 
oftmals  Über  heftige  Schmerzen  in  der  Herzgegend  geklagt  und  oftmals  grosse 
Albembeschwerden  gezeigt  (Hnd.  Oct.  1852.  p.  399.). 

Einen  sehr  interessanten  Fall  theilte  Dr.  Ashiey  mit.  ^  Eine  70jtthrige 
Dame  war  in  ihrem  Leben  nur  zweimal  ernsthaft  krank  gewesen.  Im  Alter  von 
40  Jahren  hatte  sie  einen  Anfall  von  „reichlicher  Harnsäure-Ausscheidung'*.  Eüi 
Jahr  vor  ihrem  Tode  litt  sie  an  einem  Fieber,  das  sie  2  Monate  an's  Bett  fes- 
selte. Sie  klagte  dann  öfter  über  Incontinentia  urinae,  Schmerzen  in  der  linken 
Lumbaigegend  und  ein  Geftühl  von  Taubheit  in  dem  linken  Schenkel.  —  Kurz 
vor  dem  6.  Sept.  1852  litt  sie  einige  Zeit  an  Luftmangel.  Am  6.  Sept.  Abends 
bekam  sie  plötzlich  Schmerz  in  der  Brust  und  eine  auffallende  Gesichtsblässe. 
Beides  schwand  aber  bald.  Am  7.  2  Uhr  Morgens  trat  ein  ähnlicher  Paroiysrous 
ein ;  es  kam  grosse  Dyspnoe  mit  Gesichtsblässe  (Angina  pectoris)  hinzu ;  einige 
Yomituritionen  traten  auf  —  und  plötzlich  sank  sie  lodt  nieder. 

Die  Section  am  .9.  Sept.  wies  eine  enorme  Fettablagerung  am  Herzen  nach. 
Das  Herz  war  hypertrophisch,  erweicht  und  blass  gcftirbt ;  besonders  die  Wände 
des  linken  Ventrikels  waren  dünn  und  erweicht  —  Die  Hohlen  waren  leer.  Das 
Endocardium  dunkel  gefärbt.  Die  Basis  der  Aortenklappen  ossifidrt.  —  Aorta 
und  Kranzarterien  zeigten  keine  Ossification.  —  Die  linke  Niere  war  stark  hyper- 
trophisch. Die  obere  Hälfte  derselben  hatte  ein  knotiges  Ansehen.  Dasselbe 
wurde  durch  unter  der  Albuginea  liegende  Cysten  von  Wallnuss-  bis  Erbsen- 
grosse  erzeugt.  Diese  Cysten  waren  in  einem  Fettgewebe  eingebettet  und  ent- 
hielten poröse,  fast  ganz  aus  Harnsäure  bestehende  Körperchen.  Die 
grössten  derselben  waren  56  Gran  schwer,  dunkelbraun.  —  Die  untere  Hälfte  der 
Niere  war  fettig  degenerirt.  Ebenso  die  rechte  Nebenniere  und  die  Medullär-  und 
Gorticalsubstanz  der  rechten  Niere.  —  Die  Leber  war  gesund.  (Ibid.  Oct.i852.  p.  356.) 


Dr.  Bristowe  und  Dr.  Jenner  berichten  Über  Fälle  von   coexistirendem 
Medullarkrebs  und  Tuberkel.  ^Ibid.  Nov.  1852.  p.  499.)  - 


IT.    Inuere  Krankheiten.  ' 

lieber  Pericardilis,  rheumatischen  und  nicht  rheuma- 
tischen Ursprungs 

von  Dr.  Ormerod. 
(Med.  Times  Ät  Gazelle.   1852.   Nov.   pag.  523.  Nr.  125) 
Statistisches:  UnterHlOKrankheitefäUen  in  verschiedincnHospilälem  waren: 
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161  =  11,41  p.c.  Fälle  von  Rheumatismus, 
1249  =  88,59  p.  c.  andere  Fälle. 
Unter  der  ganzen  Zahl  fanden  sich  85  =  6  p.  c.  Fälle  von  frischer  Pericarditis, 
und  zwar  fielen  davon 

24  =    1,92  p.  c.  auf  die  1249  nicht  rheumatischen  Krankheiten, 
61  =  37,88  „  H    f»      tt      16^  Fft^ie  vo"  Rheumatismus. 
85  =:=         6  p.  c.  1410. 

61  Fälle  fielen  zusammen  mit  acutem  Rheumatismus. 
7    „      folgten  einer  Pneumonie  oder  Pleuritis. 
2    „         „  „       malignen  Affeclion  des  Pericardium. 

1  „  „  „       alten  Herzkrankheit. 

6  „  fielen  zusammen  mit  Granulation  der  Nieren. 

4  „          „             ,,            „    Hämorrhagie  oder  Erschöpfung. 

2  „          „             „           „    Scarlatina  oder  Erysipelas. 
2  „  waren  unbekannt  in  Betreff  der  Ursachen.  — 

85. 
In  Betreff  der  Lungenäffectionen,  als  Pneumonie,  Pleuritis  oder  Pleuropneumoiiie^ 
so  kamen  dieselben  in  den  1410  Fällen  265mal  vor.    Von  diesen  waren: 
117  =  Pneumonie;  dieselbe  war  19mal  von  frischer  Pericarditis  begleitet 

86  =  Pleuritis ;  »  „      6  „        „        „  „ 

62  ==  Pleuropneumonie;       „  „      8  „        „        „ 


f> 


265  33  =  12,4  p.  c 

Betraf  die  Lungenaffection  Patienten,  die  an  Rheumatismus  litten,  so  ging 
die  Pericarditis  derselben  meistens  voraus;  selten  nur  trat  sie  später  auf.  Gnu 
anders  verhielt  es  sich  dagegen  bei  den  Fällen,  wo  kein  Rheumatismus  vorfaaa- 
den  war.  Hier  hatte  die  Lungenentzündung  einen  entschiedenen  Einfluss  luf 
die  Entstehung  der  Pericarditis,  und  namentlich  die  Pleuritis. 

Das  mittlere  Alter  der  61  Patienten  mit  rheumatischer  Pericarditis  war  11 
Jahre ;  das  der  24  Patienten  mit  nicht  rheumatischer  Pericarditis  42  Jahre.  -* 
Der  jüngste  Patient  war  7,  der  älteste  63  Jahre  alt.  — 

In  33  Fällen  von  rheumatischer  Pericarditis  war  der  Tag  der  Invasion  der 
letztem  bekannt.  Das  Mittel  dieser  Beobachtungen  ergab,  dass  die  PAricardilU 
am  10,5.  Tage  nach  dem  rheumatischen  Krankheitsanfang  auftrat.  — 

Fraglich  blieb,  ob  Pericarditis  mehr  bei  ersten  oder  zweiten  Antillen  vM 
Rheumatismus  vorkomme.  Dr.  Füller  von  St.  George's  Hospital  spricht  ikk 
nach  seinen  Beobachtungen  für  Ersteres  aus.  — 

In  Betreff  des  Verhältnisses  von  Heftigkeit  der  rheumatischen  AffecUon  lor 
Entstehung  von  Pericarditis  stimmen  Füller  und  Ormerod  Uborein.  Es  scbflifit 
nämlich  ein  solches  Verhältniss  durchaus  nicht  obzuwalten.  Die  gefUirlichsteii 
Pericarditiden  kommen  vor  bei  rheumatischen  Affectionen  von  nur  sehr  geringem 
Intensität,  und  wieder  können  die  heftigsten  Gelenkrheumatismen  ohne  Pericar- 
ditis verlaufen.  — 

Die  nicht  rheumatische  Pericarditis  ist  in  ihrem  Verlaufe  im  Allgemeioeo 
günstiger,  als  die  rheumatische.  —  Aus  den  Beobachtungen  von  Ormerod  und 
andern  von  Dr.  Taylor  ergab  sich  in  Betreff  derselben,  dass  sie  oft  von  M 
gar  keinen  besondern  Krankheitserscheinungen  begleitet  war,  dass  sie  nur  durch 
die  physikalische  Untersuchung  und  die  Section  nachgewiesen  wurde,  und  kei- 
neswegs als  Todesursache  betrachtet  werden  konnte.  — 
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Dr.  Parkes  theilt  in  der  Med.  Gaz.  and  Times.  Dec.  1852.  Nr.  130  einen 
nleressanten Krankheitsfall  von  mehrfach  wiederkehrender  wässeriger 
Diarrhoe,  die  mit  einem  Cholera-Anfall  endete,  mit.  Bei  der  Section 
Endsich  eineCirrhose  der  Milz,  Fettleber  und  Fettniere,  Cystitis. 
[m  Blute  wurden  harnsaure  und  oxalsaure  Kalkcrystalle  ge- 
fanden. — 

E.  W.,  eine  Frau  von  32  Jahren,  kam  im  Januar  1832  zuerst  in  Behandlung. 
Sie  litt  damals  von  einem  Choleraanfall ,  dem  ein  Exanthem ,  sehr  ähnlich  dem 
Gholen-Exanthem,  folgte.  —  Seit  4  Jahren  hatte  sie  schon  wiederholt  an  Schmer- 
un  in  der  linken  Seite  gelitten.  Auch  bei  diesem  Anfall  trat  der  Schmerz  wie- 
der tuf,  ohne  dass  Jedoch  seine  Ursache  ermittelt  wurde.  Gleichzeitig  fand  sich 
dn  lautes  diastolisches  Geräusch  über  der  apex  cordis,  das  später  gänzlich  ver- 
fchwand.  —  Die  Frau  genas.  —  Im  Frühjahr  und  Sommer  wiederholten  sich  die 
AaAüle.  ~  Opium  mit  Calcar.  carbon.,  Catechu,  Plumb.  acet.,  Argent.  nitric.  hoben 
ne  wieder.  — *  Am  27.  Oct.  wurde  sie  abermals  in's  Hospital  aufgenommen,  halte 
«Den  durchaus  choleraähnlichen  Anfall  und  starb  am  7.  Nov.  Sie  gab  an,  dass 
seit  dem  letzten  Anfall  im  Herbst  die  Diarrhoe  niemals  ganz  aufgehört  habe. 

Die  Temperatur  des  Körpers,  namentlich  in  der  Mundhöhle,  war  während 
dei  leUten  Anfalles  bedeutend  erniedrigt  (Mundhöhle:  91,5  F.;  Axilla:  960),  aer 
Puls  sehr  klein  und  frequent;  116—100.  —  Dicinspirationen  vermehrt;  —  kein 
Ammoniak  in  den  Lungenexhalaten  nachweisbar.  —  Der  Orin  albuminös,  schwach 
sauer.  Er  enthielt  die  bekannten  FaserstofTgerinnsel  und  kernhaltige  Zellen;  auch 
Bhit.  —  Vom  zweiten  November  an  blieb  sie  in  einem  unvollständigen  CoUa- 
psns,  hatte  Delirien,  gänzlichen  Mangel  an  Appetit,  grossen  Durst,  einen  ausser- 
ordentlich kleinen  und  raschen  Puls.  Der  Urin  tröpfelte  beständig  unwillkürlich 
sb;  war  sehr  reich  an  Eiweiss.  —  Das  Gesicht  behielt  den  Cholera-Ausdruck, 
die  S|lmme  schwach  —  und  doch  hob  sich  die  Temperatur  im  Munde  noch  auf 
W*.  —  Am  7.  November  erfolgte  der  Tod.  — 

Was  veranlasste  in  diesem  Falle  die  oftmaligen  Diarrhoeen?  Die  Section 
^^fi^t  dass  von  EntzUndungsprocessen  im  tract.  intestinalis  keine  Spur  vorhan- 
to  war.  Die  Schleimhaut  war  in  Consistenz  und  Farbe,  und  itire  Drüsen  wa- 
vtti  ebenfalls  normal.  —  P.  neigt  sich  der  Ansicht  zu ,  dass  die  Diarrhoe  durch 
<te  pathologischen  Zustand  des  Blutes  bedingt  wurde,  wie  sie  denn  in  der 
^t  in  der  asiatischen  Cholera  und  in  vielen  andern  Fällen  von  einem  solchen 
ibhinge.  — 

Leider  wurde  das  Blut  während  des  Lebens  nicht  untersucht;  welcher  Art 
^  Beschaffenheit  des  Diarrhoe  bedingenden  Blutes  ist ,  wissen  wir  überhaupt 
Dodi  nicht.  Nach  dem  Tode  zeigte  das  Blut,  aus  dem  Herzen  entnommen,  in 
^••0  Theilen 

Wasser  =  713,65 

Feste  Bestandtheile  =  286,35 

Lösliche  Salze  =    9,958 

Chlor  =    1,212. 

^  ^e  relative  Quantität  der  festen  Bestandtheile  sich  in  Folge  der  Transsuda- 
^Q  des  Wassers  verändert  haben  konnte,  so  ist  auf  das  Resultat  der  Analyse 
^  dieser  Beziehung  nichts  zu  geben.  Aber  die  Quantität  der  löslichen  Salze 
**f  unzweifelhaft  verringert  und  der  Chlorgehalt  (Kochsalz)  ebenfalls  *).  —  Das 

^.^)  Anmerkung.  Nach  C.  Schmidt 's  Untersuchungen  ist  dies  der  gewöhn- 
f^  Effekt  des  Choleraprocesses,  kann  also  nicht  als  Ursache  der  Diarrhoe  be- 
*«chtet  werden.  Ref. 


Blut  wurde  mit  Wasser  gekochl.    Man  erUelt  tlot  klare,  saure  FlOssigk^,  die 
nach  vorgenommener  Goncentration  und  Behandlung  mit  Essigsäure  eine  Men^a 
von  Crystallen  lieferte.  —  Einige  von  diesen  bestanden  aus  Harnsäure;  andere 
konnten  nicht  genau  bestimmt  werden.    P.  fand  die  lelatem  oftmal  ft>ei  Behand- 
lung verschiedener  Blu (Sorten  in  der  angegebenen  Weise.    Ausserdem  aber  fan- 
den sich  auch  einige  oxal saure  Kalkcrystalle.  —  Dr  Garrod  fand  diese 
zuerst  in  dem  Blute  eines  Mannes,  der  an  bestündigem  Erbrechen  litt«  —  „Seil 
JenerEntdeckung/'  sagtP.,  „habe  ich  oftmals  Gelegenheit  gebabi, 
„dieGegenwart  des  Oxalsäuren  Kalkes  imBlute  nachzuweisen.  lo 
„6 — 8  Fallen  habe  ich  die  Octaüder  gefunden,  entweder  wenn  di« 
„wttsserigeLüsung  desBlutes  concentrirt  und  angesäuertun deine 
„Zeit  lang   stehen  gelassen  wurde,   oder  wenn  das  Serum  durch 
,,Liq.  Kali  caust  eine  Gelatina-ähnliche  Beschaffenheit  erhalten 
,,hatte  und  mit  Essigsaure  stark  sauer  gemacht  wurde.    Zur  chemi- 
,,sohen  Analyse  der  Crystallo  habe  ich  niemals   eine  genügende  Quantität  zur 
„Disposition  gehabt.  —    Keineswegs  fand  aber,  wie  in  Dr.  Garrod 's  Fall,  in 
„diesen  Fällen  Erbrechen  Statt ,    so  dass  ich   diese  Erscheinung  nicht  von  der 
„Gegenwart  des  Oxalsäuren  Kalkes  im  Blute  fUr  abhängig  halten  kann.**  —  Auf 
Harnstoff  konnte  das  Blut  leider  nicht  untersucht  werden,   da  es  an  einer  hia- 
reichenden  Menge  dazu  fehlte. 

Microscopisch  untersucht  zeigte  das  Blut  einen  Ueberschuss  an  farblosen 
Zellen.  In  einem  Gesichtsfelde  fanden  sich  10-15.  Sie  waren  rund,  gross,  oft 
einem  Korn  versehen.  Diese  Erscheinung  ist  auffallend,  da  die  Vermehrung  der 
farblosen  Zellen  sonst  namentlich  bei  idiopathischer  Milz vergrösserung  vorkonudL 
—  Hypoxanthin  (Sc  her  er]  war  nicht  in  dem  Blute  zu  entdecken.  — 

Die  frühem  linksseitigen  Schmerzen  gingen  unzweifelhaft  von  einem  Hilf- 
leiden  aus.  In  Folge  früherer  Entzündung  war  die  Milz  atrophirt.  Sie  wog  mit 
dem  verdickten  Ueberzuge  und  den  dichten  Septis  nur  170  Gran;  war  2''  liogr 
iVa"  breit  und  Vs"  dick.*  —  Dass  die  Ausgänge  einer  Entzündung  die  Atropble 
bedingten  wurde  durch  die  microscopische  Untersuchung  des  Milzgewebes  nacb- 
gewiesen.  —  Aber  soll  man  die  Erscheinungeni  welche  sich  während  des  Lebeofi 
ausser  den  linksseitigen  Schmerzen  zeigten,  von  dem  Milzleiden  herleiten  ?  Sind 
die  Sectionsbefunde  darauf,  als  auf  ein  ursächliches  Moment,  zurUckzufUhren?  — 
Ueber  das  Blut  ist  oben  bereits  das  Nöthige  angeführt;  es  findet  sich  in  ähnlicfaefli 
Zustande  auch  ohne  Milzatrophie.  Der  gesammte  Ernährungszustand  desKörperi 
war  gut.  Der  Urin  war  früher  ziemlich  normal,  nur  in  der  letzten  Zeit  eiwciss- 
haltig.  Fettablagerung  am  Herzen,  beginnende  Fetlentartung  der  Leber  und  Kla- 
ren, eine  äusserst  dünnflüssige,  hellgcfärbte  Galle,  Cystitis,  finden  sich  auch  olUM 
Milzatrophie;  Diarrhoe  und  Cholera  kommen  ebenfalls  meist  ohne  eine  solobs 
vor.  —  Die  Fragen  bleiben  also  offen. 

In  Betreff  des  intercurrirenden  diastolischen  Herzgeräusches  vermuthet  Pi 
dass  es  wahrscheinlich  oftmals  von  einer  temporären  Insufßcienz  der  Mitralklappe 
abhänge,  die  durch  eüie  unregelmässige  Gontraction  einsehier  Theile  der  HefS- 
wände  veranlasst  sei.  — 
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Ueber  Belladonna,   Daturin  und  Atropin 

von  Prof.  Dr.  D.  Schroff. 
ehr.  d.  k.  k.  Gesellsch.  d.  Aerzte  zu  Wien.  8.  Jhrgg.  März  1852.  p.  211.) 

:h  Dr.  Lichtenfels  und  Fröhlich  hat  die  Rad.  belladonn.  zu  verschie- 
Falireszeiten  verschiedene  Heilkraft;  sie  ist  am  kräftigsten  im  Juli,  dann 
»ber,  Mttrz  und  Mai.  —  Die  angestellten  Versuche  ergaben  folgendes  Vor- 
der Wirkungskraft: 

Lichtenfels:  Fröhlich: 

Juli  -  Wurzel  =1  =1 

Oct-      „        =  0,59  =  0,46 

März-     „        =  0.41  =  0,52 

Mai-       „        =  0,44.  =  0,53. 

ff  bemerkt,  dass  diese  Verhältnisse  bei  verschiedenen  Pflanzen  durchaus 
Bden  seien;  dass  z.  B.  Colchicum  die  grösste  Wirkungskraft  im  Herbst, 
ie  Zwiebel  schon  zu  schrumpfen  beginne,  besitze.  — 

Wirkung  auf  den  Puls. 
0  Dosen  bewirken  ein  sofortiges  Sinken  des  Pulses.    Aber  je  grösser  die 
t,  desto  weniger  tief  fällt  er  und  eine  desto  grössere  Hebung  folgt  nach 
iken.    Je  grösser  ferner  die  Dose,   desto  rascher  tritt  das  Sinken  des 
ein:  dies  geht  aus  folgenden  Versuchen  hervor: 


SS  0^05  Grms. 

Dosis  = 

0,10  Grms. 

Dosis  = 

0,20  Grms. 

fad.    Stand  des 

Zeit  nach  d. 

Stand  des 

Zeit  nach  d. 

Stand  des 

leo.       Pulses. 

Einnahmen. 

Pulses. 

Einnahmen. 

Pulses. 

80  (Norm.) 

0* 

80  (Norm.) 

— 

80  (Norm.) 

80 

lO' 

79 

— 

79,5 

78 

etc. 

79 

— 

77 

76 

77 

— 

70 

76 

73 

45' 

^  (tiefst. 
Sinken^ 

75 

65  <**^'«*- 
Sinken.) 

— 

68 

74 

68 

.  55' 

69 

72 

- 

75 

60^ 

72 

69 

80 

70^ 

75 

64 

85 

SO' 

80 

gl  (üefst. 
Sinken.) 

86 

90* 

91 

61 

87 

lOO' 

102 

61 

gg  (höchst. 
Steigen.) 

115' 

III  (höchst. 
Steigen.) 

62 
62. 

\  Beobachtungen  wurden  von  Lichtenfels  bei  körperlicher  completer 
ad  3  Stunden  nach  der  Mahlzeit  (wo  der  Einfluss  der  Verdauung  auf  den 
3ht  mehr  wahrnehmbar  ist)  vorgenommen.  — 

I  Sinken  der  Körperwärme  fand  bei  Lichtenfels  100  und  120 
I  nadi  dem  Einnehmen  in  folgenden  Verhältnissen  Statt: 


Dose. 

im  Ma 

0,05 

0,23 

0,10 

0,31 

0,M 

0,61. 
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JuU.  Oct. 

0,53  0,10 

Die  Einwirkung  auf  die  Pupille  erfolgt  nach  innerer  Anwandung  der 
Belladonna  nur  langsam.  Aus  den  übereinstimmenden  Untersuchungen  von 
Lichtenfels,  Fröhlich  und  Gauster  ergab  sich 

Dose.  Mal  JuU.  Oct.  März. 

0,06  0  0  ?  ? 

0,10  0  gering        0  bis  unmerklich  0 

0,20  fast  ==  0      ^®PP®''®  ^'®**®       sehr  gering       unbedeutend. 

(2  Tage  dauernd) 

Die  Messungen  der  Pupille  nahmen  die  Beobachter  selbst  mittelst  eines  g^ 
Iheilten  Spiegels  vor. 

Die  Trockenheit  der  Haut  war  nach  Übereinstimmenden  Berichten 
zweier  Beobachter 

Dose.  Mai.  JuU.  Oct  März. 

0,10  keine  gross  und        blos  um  die  ^^,„^ 

allenthalben.       Mundspalte. 

0,m  bedeutend.        ««ff«»«««»       erstreckte  »ich   g^^^be^ertb». 

u.  unerträgl.  mchtind.Schlund. 

Es  ist  wahrscheinlich,  dass  der  Gang  der  Zu-  und  Abnahme  der  wiit- 
samen  Bestandtheile  der  Bltttter  derselbe  ist,  wie  in  der  Wurzel.  —  Die  Wif- 
kungskrafl  der  Blätter  isi  geringer  als  die  der  Wurzel.  —  0,2  zu  Gunsten  der 
Wurzel.  — 

Wie  Yerhalten  sich  Atropin  und  Daturin  zu  einander,  sowie  sur 
Wurzel  der  Belladonna? 

Planta  wies  die  Identität  des  Daturin  und  Atropin  nach.  —  Atropin  hat  alle  Wir- 
kungscharaktere, welche  die  Belladonna  hat ;  Atropin  und  Daturin  sind  in  qo*^ 
der  Wirkung  ebenfalls  identisch ;  aber  in  der  Intensität  der  Wirkung  sind  si* 
verschieden.  0,15Grms.  JuUwurzel  sind  in  der  Wirkung  identisch  mit  0,005  GfOtf- 
Atropin.  Daturin  hat  eine  überwiegend  grösssere  Intensität  der  Wirkung  t^ 
Atropin.  „Die  Schwäche  der  Muskulatur  in  Verbindung  mit  Neigung  zur  Bewe- 
„gung  ist  auffallender;  die  Erweiterung  der  Pupille  tritt  etwas  früher  efai  und 
„dauert  länger  an;  die  Körperwärme  sinkt  merklich  tiefer;  die  Trockenheit  der 
„Rachenschleimhaut  wird  so  gross,  dass  das  SchUngen  fester  Bissen  zur  vOlUgea 
„UnmögUchkeit  wird;  die  Röthung  der  Haut  steigert  sich  zu  dem  Bilde  des  tot- 
„gesprochenen  Scharlachs;  die  geistige Thätigkeit  ist  wesentlich  gestört;  dasGe- 
„dächtniss  gleichsam  gelähmt;  Erscheinungen,  welche  Atropin  gleichfalls,  ab^^ 
,4n  viel  geringerem  Grade  hervorruft'*.  — 

Nach  den  Zahlenvergleichungen  bei  der  Pulsbeobachtung  ergab  sich,  di>* 
Daturin  fast  genau  doppelt  so  stark  wirkt,  als  Atropin. 

Bei  Kaninchen  wurden  die  Erfahrungen  bestätigt.  —  Dieselben  vertrag» 
sehr  hohe  Dosen  der  Präparate.  62  Milligrammes  Daturin  zeigten  sich  in  dir 
Wfatang  =  124  MilUgr.  Atropin. 


Veber  Blutkörperchenzählung. 


Von 


Assistent  an  der  medizinischen  Klinik  lu  Giessen. 
(Hiezu  Figurentafel  Nr.  III.) 


I.    ElnleUende   Bemerkungen. 

Die  erste  Anregung  zur  Behandlung  des  oben  genannten,  an  sich 
nichts  weniger  als  anlockenden  Thema's  verdanke  ich  einigen  Mit- 
fteifamgen,  die  mein  verehrter  Lehrer,  Hr.  Prof.  Vogel,  mir  über 
den  Vortrag  machte,  .in  welchem  jüngst  bei  der  in  Wiesbaden  abge- 
haltenen Naturforscherversammlung  Hr.  Prof.  Vierer  dt  über  die  von 
An  angestellten  Bluikörperchenzählungen  berichtete. 

Bei  der  nicht  zu  bezweifelnden  Wichtigkeit  des  Gegenstandes 
hr  mehrere  Fragen  der  Physiologie  und  Pathologie,  andererseits  aber 
der  nicht  sehr  anziehenden  Natur  eines  solchen  Zählgeschäftes,  muss 
Wi  es  dem  Manne  doppelt  Dank  wissen,  der  zuerst  den  Muth  und 
^  Beharrlichkeit  besass,  ein  so  zartes  und  vergängliches,  in  seinem 
vertilltnisse  zu  seinem  Menstruum  selbst  im  Augenblicke  der  Prä- 
Pu^tgewinnung  so  wechselndes  Element,  wie  die  Blutkörperchen, 
durch  directe  Zählung  bestimmen  zu  wollen.  Indessen  ist  die  Vor- 
i^ahme  dieser  Zählungen  nach  der  von  Vierordt  vorgeschlagenen 
^eise  (von  sonstigen  Mängeln  der  Vi erord tischen  Methode  zunächst 
gesehen)  ein  so  äusserst  delicater  und  zeitraubender  Gegenstand, 
das»  man,  ohne  dem  Verdienste  Vierordt's  zu  nahe  zu  treten,  ge- 
^  sagen  darf,  für  allgemeinere  Anwendung  sei  die  Methode  in 
jener  Gestalt  kaum  irgend  geeignet  Es  müsste,  wenn  die  Blut- 
^<(rperchenzählung  eine  practische  Bedeutung  gewinnen  sollte,  Blut 
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eines  und  desselben  Menschen  —  wo  möglich  durch  einen  und 
denselben  Untersuchenden  —  wiederholt  und  unter  yerschiedenn 
Verhältnissen  durchzählt  werden;  es  milsste  das  Resultat  dieser  Zib- 
lungen  mit  den  bei  sehr  zahlreichen  anderen,  kranken  und  gesunden 
Menschen  gewonnenen  Resultaten  verglichen  werden:  wo  wäre  aber 
der  sich  selbst  verleugnende,  ich  möchte  sagen  sUndliche  Fleiss 
hierfür  zu  finden,  wenn  jede  einzelne  Zählung  eine  mehrstündige, 
höchst  quälende  und  während  ihres  ganzen  Verlaufs  jeden  Augenbliok 
der  Gefahr  des  Misslingens  ausgesetzte  Arbeit  veranlasste? 

Im  Hinblick  auf  diese  Verhältnisse  habe  ich  mich  in  dem  Fol- 
genden bemüht  —  im  Ganzen  auf  dem  von  Vierordt  eingeschlagenen 
Wege  *)  —  ein  möglichst  einfaches  und  weniger  zeitraubendes  Ver- 
fahren aufzufinden,  welches  überdiess  an  Genauigkeit  der  Resultate 
die  ursprüngliche  Methode  übertrifft. 

Bei  Niederschreibung  gegenwärtigen  Aufsatzes  glaubte  ich  eine 
gewisse  Ausführlichkeit  nicht  vermeiden  zu  dürfen,  indem  es  mein 
Wunsch  war,  dem  Leser  über  jeden  einzelnen  Punkt  der  hier  vor- 
geschlagenen Methode,  selbst  ohne  dass  derselbe  nöthig*  hätte,  zu  ex- 
perimentiren,  ein  recht  weitgehendes  Urtheil  möglich  zu  machen.  Es 
schien  mir  femer  zweckmässig,  nicht  die  gewonnenen  Resultate  und 
die  darauf  gestützten  Vorschläge  an  die  Spitze  zu  stellen,  sonden 
ganz  dem  Gange  meiner  verhältnissmässig  sehr  sparsamen  Versudie 
zu  fdgen,  indem  sich  dann  jede  einzelne  Massregei  und  ModifioatioD 
des  Verfahrens  von  selbst  motivirt  — 

Es  handelt  sich  bei  unserer  Arbeit  offenbar  um  zwei  Dingk 
Das  eine  ist:  Wie  bringt  man  möglichst  kleine,  hinreichend  gleiA- 
massige  und  den  wahren  Körperchengehalt  des  gesammten  MiM 
ausdrückende  Blutvolumina  auf  den  Objectträger?  Das  zweite  M: 
Wie  zählt  man  am  besten?  —  Wir  wissen  bis  jetzt  nur  sehr  tt- 
näherungsweisd,  wie  gross  oder  wie  gering  die  Schwankungen  du 
Blutes  in  seinem  Körperchengehalte  sind ;  es  fehlt  uns  mithin  ftir  dii 
Feststellung  der  Methode  eine  im  Voraus  zu  benutzende  AndeuMB 
über  das  nothwendige  Maass  ihrer  Genauigkeit  Ich  stellte  mir  dann 
die  Aufgabe,   recht  kleine  Mengenunterschiede  durch  die  ZXUoiB 


*)  Den  ersten  von  Vierordt  über  diesen  Gegenstand  geliererten  Attbtf< 
„Neue  Methode  der  quantitativen  mikrosk.  Analyse  des  Blatai" 
(Vierordt's  Archiv,  Jahrg.  II,  Heft  I.)  habe  ich  im  Originale,  den  fwiili* 
(,;Ztthlungen  der  Blutkörperchen  des  Mensohen/'  a.  a.  0.,  Hefll)  «"^ 
nach  einer  kurzen  Mittheilung  in  Schmidt*«  Jahrb.  kennen  gelernt  Dia  dritfi 
und  neuste  (wichtigste)  Mittheilung  („Untersuchungen  über  die  Fehlte 
grenzen  bei  der  Zählung  der  Blutkörperchen,"  a.  a.  0.,  Jahrg.  H» 
Ergzgsheft),  welche  die  Jetzige  Methode  Vierordt 's  schildert,  erschien  eril 
zur  Zeit  des  Abschlusses  meiner  Versuche. 
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Mckwelfen  zu  können  und  beschloss,  ganz  besonders  zu  untersuchen, 
irie  klein  das  Volumen  eines  und  desselben  Blutes  gegriffen  werden 
iBcfe,  um  bei  mehreren  Zählungen  noch  ein  und  dasselbe  Resultat 
H  erhalten. 

Bevor  ich  jedoch  zu  der  eben  bezeichneten  Untersuchung  schrei- 
ttmochte,  suchte  ich  mir  einen  möglichst  zweckmässigen  Apparat 
hr  die  Orientirung  im  Sehfelde  zu  verschaffen,  so^ie  Überhaupt  die 
imipulation  der  Zählung  recht  leicht  und  fördersam  zu  machen. 
Ui  spreche  zunächst  über  diese  beiden  Punkte. 


n.    Teehiilk  der  ZUhlangr. 

§.  2.    Vierordt's  Verfahren. 

Vierordt  zieht  die  fUr  die  Zählung  bestimmte  Rlutmischunp 
[Blut  mit  Gummischleim),  „ein  wohlarrondirtcs  Terrain^'  vermeidend, 
io  einen  langen  Streifen  aus  und  legt  das  trockne  Präparat  auf  ein 
Bhsmikrometer;  die  Breite  des  Blutstreifens  soll,  der  besseren  lieber- 
acht  wegen,  nur  wenige  Sehfclddurchmesser  betragen.  Das  Glas- 
odurometer,  dessen  sich  Vierordt  Anfangs  bediente,  enthielt  Eine 
QiMdratlinie,  in  900  gleiche  Quadrate  getheilt  (Striche  von  Vao  ^^^-  Lin. 
Regenseitigem  Abstände).  Hier  musste,  um  nach  Durchzähluog  des 
Tom  Gitter  getroffenen,  verhältnissmässig  nur  sehr  kleinen  Abschnit- 
iü  des  Blutstreifens  dessen  übrige  Theile  zu  durchzählen,  das  Gitter 
Mkr  häu6g  verschoben  werden,  was  ausserordentlich  viel  Mühe 
■idit  und  von  Vierordt  „eine  wirklich  widerwärtige  Arbeit^^  ge- 
MMUwird;  es  musste,  um  den  Anfang  des  neu  zu  Bedeckenden  mit 
te  Grenzlinie  des  bereits  Durchzählten  zusammenfallen  zu  lassen,  bei 
ider  solchen  Verschiebung  eine  geometrische  Zeichnung  dieser 
Müzlinie  und  der  sie  benachbarenden  Blutkörperchen  entworfen 
Hrden.  Zur  Erleichterung  dieser  äusserst  umständlichen  und  auch 
<M  bedenklichen  Arbeit  benutzte  Vierordt  in  der  Folge  ein  gros* 
ttas  Mikrometer,  welches  in  einer  Ausdehnung  von  neun  Quadrat- 
illien  den  Blutstreifen  mit  Abtheilungen  deckt  und  nur  wenigemal 
Brschoben  werden  muss,  während  zugleich  jeder  5.  und  10.,  den 
iutstreifen  kreuzende  Strich,  zur  grösseren  Uebersichtlichkeit,  länger 
Itgezogen  ist.  In  neuester  Zeit  liess  Vierordt  auch  den  Object- 
Iger  mit  einigen  Hülfslinien  versehen,  welche  mit  Hauptlinien  des 
ikrometers  coincidiren  und  längs  welchen  die  Verschiebung  aller- 
Qgs  mit  ziemlicher  Sicherheit  von  Statten  gehen  mag. 

Ich  muss  gestehen,  dass  ich  trotz  aller  dieser  Verbesserungen 
iT  Vi erord tischen  Vorrichtung  nicht  einen  Augenblick  daran  ge- 
ll ♦ 
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dacht  habe,  auf  diese  Mikrometerverschiebungen  mich  einzulaaseiL 
Ich  besitze  im  Verschieben  und  genauen  Einstellen  des  Objedes  emfb 
ziemliche  Ucbung  und  es  ist  nicht  die  kleine  Mühe  einer  so  einDadiCB 
Operation,  die  ich  vermeiden  »ill.  Aber  ich  meine,  .die  Zählung  vob 
einigen  Tausend  Blutkörperchen  ^ird  auch  bei  der  expeditesten  Me- 
thode immer  eine  so  wenig  lockende  Arbeit  bleiben,  dass  der  Ge- 
danke, durch  ein  kleines  Versehen,  wie  es  bei  den  in  Rede  stehen- 
den Verschiebungen  immerhin  leicht  einmal  eintreten  mSchtey  anf 
halbem  Wege  die  bereits  geopferte  Mühe  verlieren  zu  können,  dem 
Arbeiter  ein  wahrhaft  peinliches  Gefühl  erregen  muss,  so  dass  er 
sich  von  Anfang  bis  zu  Ende  in  der  unangenehmsten  Spannung  be- 
findet *).  Ich  habe  mir  darum  die  Sachen  so  einzurichten  gesucbC^ 
dass  kein  Unfall,  kein  zur  Unzeit  in's  Zimmer  tretender  FreuAd,  mich 
wesentlich  stören  kaim,  indem  ich  zu  jeder  Zeit  jeden  beliebi- 
gen Theil  des  Objectes  wieder  nachzählen,  jeden  Augen- 
blick das  Mikroskop  verlassen  und  später  genau  an  der 
zuletzt  untersuchten  Stelle  wieder  fortfahren  kann. 

§.   3.    Zahlenmikrometer. 

Bei  vergleichenden  (demnächst  zu  veröfTentlichenden)  Messun- 
gen von  weissen  und  gefärbten  Blutkörperchen,  welche  ich  vor  meh- 
reren Jahren  vornahm  und  bei  welchen  es  mir  galt,  die  grössefen 
wie  die  kleineren  Durchmesser  in  der  erforderlichen  AbwechslUBd 
und  ohne  unwillkürliche  ParteiUchkeit  für  die  einen  oder  die  anderen 
zu  bestimmen,  hatte  ich  es  vortheUhaft  gefunden,  ein  etwas  weit  ge- 
theiltcs  Glasmikrometer  als  Objectträger  zu  benutzen  und  Alles  ohne 
Unterschied  zu  messen,  was  zwischen  einer  Anzahl  von  je  fwäts 
Theilungslinien  des  ganzen  Glases  sich  vorfand.  Ich  beschloss  so- 
gleich, \vie  ich  bahnenweise  gemessen,  nun  bahnen  weise  zu  iSibk^ 
und  habe  mich  nach  mehreren,  ziemUch  mühsamen  Proben  lUr  eine 
bestimmte  Form  des  Zählgitters  entschieden,  die  ich  jetzt  beschreiben 
werde.  Ich  habe  vorher  mehrere  Formen,  die  wohl  auch  nicht  gao* 
unzweckmässig  sind  und  an  die  ich  mich  gewiss  recht  gut  gewOfaB^ 
haben  würde ,  verworfen  und  ausser  Gebrauch  gelegt ,  weil  es  nur 
galt,   ein  Zählgitter  zu  construiren,   das  nicht  nur  die  Vorliebe  des 


*)  So  findet  sich  in  der  neuesten  MiUheilung  Vierordt's  einmal  die  Be- 
merkung, dass  das  zweite  Präparat  eines  Doppelversuchs  durch  eine  bef* 
W^eiterscliieben  des  Mikrometers  erlittene  Beschädigung  verloren  ging»  wos^ 
denn  auch  die  auf  das  erste  Präparat  verwendete  Mühe  mehr  oder  wenigtf 
verschwendet  war.  Freilich  eine  Tantalusarbeit.  1000  Blutkörperchen  glücklich 
zu  zählen  und  beim  1001.  das  Präparat  und  mit  dem  Präparate  Resultat  und 
Geduld  zu  verlieren. 
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bereite  damit  Vertrauten  für  sich  hätte,  sondern  auch  jedem  Unbe- 
fngenen  sogleich  geläufig  werden  müsste.  Da  ich  die  Glasmikro- 
Mier  mir  selbst  anfertige,  so  war  ich  durchaus  ungebunden  in  der 
ai  wühlenden  Form. 

Von  den  gebräuchlichen  Mikroskopen  besitzt  Oberhäuser 's 
Microscope  coud^  den  am  Wenigsten  geräumigen  Tisch.  Es  wurde 
dmim  das  Zählgitter,  um  dasselbe  auch  auf  diesem  so  trefflichen 
Aroskope  *)  untersuchen  zu  können,  ohne  das  Gläschen  w  egen  un- 
jeftlgöT  Grosse  hier  und  da  umkehren  zn  müssen,  auf  eine  Glastafel 
TOD  IV2  Par.  Zoll  Länge  imd  1  Zoll  Hohe  eingeritzt  (Vgl.  Taf.  2,  Fig.  1). 
Ke  durch  sich  kreuzende  Linien  gebildeten  Feldchen  bedecken  einen 
quadratförmigen  Raum  von  nicht  ganz  sieben  Par.  Linien  in 
Seite.  Diese  Grösse  des  Zählgitters  möchte  hinreichend  sem  **). 
Kc  für  die  Zählung  bestimmte  Mischung  von  Blut  und  Gummischleim 
breite  ich,  wie  unten  näher  auseinanderzusetzen,  auf  einem  Ober- 
hiuser'schen  Deckgläschen  (Fig.  1,  k  l  m  n)  in  Form  eines  kreis- 
förmigen Fleckens  aus  (q)  und  befestige  das  trockne  Präparat  an  den 
Bcken  des  Gläschens  mit  einigen  Tröpfchen  einer  sehr  zähen  Gummi- 
fitaing  auf  die  getheilte  Stelle  des  Mikrometers,  deren  Grenzen  durch 
mehrere  ziemlich  gedrängt  stehende  Linien,  die  einen  deutlichen  Rah- 
men bilden,  genugsam  markirt  sind  (Vgl.  die  Abbildung).  Ein  Guromi- 
fcck  von  Krouzergrösse  fasst,  wie  wir  weiter  finden  werden,  viele 
Tapsend  Blutki^rperchen  in  hinreichend  weitem  gegenseitigen  Ab- 
ttinde.  Man  darf  aber,  wenn  man  Ubergrosse  Zählungen  vornehmen 
woDte  (z.  B.  mehr  als  60,000  Körperchen  auf  einmal),  das  Deckglas- 
Awk  auch  fast  bis  zu  seinem  Rande  mit  der  Blutmischung  überziehen, 
m  immer  noch  das  ganze  Präparat  in  die  getheilte  Stelle  des  Mikro- 
>*te»  fallen  zu  sehen. 

Die  nähere  Einrichtung  des  Mikrometers  anlangend,  so  enthält 
^Mselbe,  in  Abständen  von  je  0,23  Par.  Lin.,  31  senkrecht  stehende, 
Slimen  lange  Theilstriche,  welche  von  241  eben  so  langen,  aber 
^d^mal  enger  stehenden  horizontalen  Linien  gekreuzt  werden  **'^); 

*)  Es  wird  bei  der  folgenden  Beschreibung  überall  ein  Microscope  coude 
vortusgesetzk ,  während  die  Modificationen  des  Verfahrens  bei  einem  anderen 
^Iflcroskope  sich  von  selbst  ergeben. 

**}  Ich  besitze  mehrere  Gitter  von  mehr  als  8  Linien  Seite,  ohne  ihnen 
vor  den  oben  beschriebenen  irgend  einen  Vorzug  zu  geben. 

***)  Ich  bemerke  hier,  dass  einige  der  von  mir  getheilten  GiUer  den  ge- 
iB^bscbaniichen  Mangel  aller  Glasmikrometer  —  mangelhafle  Uebereinstimmimg 
'^r  Abtheilungen  -  in  ziemlich  ausgesprochenem  Grade  an  sich  tragen.  Ich 
^  Übrigens  hierauf  gar  keinen  Werih  gelegt  und  nicht  mehr  leisten  wollen, 
^s  die  mfr  zu  Gebote  stehende  Theitmaschine ,  indem  diese  GlUschen  Messin- 
'''uiiiente  gar  nicht  sein  sollen,  die  Zählung  aber  durch  nicht  ganz  gleiche 
^^ung  nicht  im  Mindesten  gestört  wird. 


das  Mikrometer  besitit  mithin  30  senkrecht  stehende,  breitere  BabMi, 
deren  jede  in  240  schmale  Streifchen  lerfUlt.    Jede  ehazehie  diaser 
30  Bahnen  ist  beziffert,  es  findet  sich  an  einer  bestimmten  SCdle 
jeder  Bahn ,   und  zwar  an  derjenigen  Stelle ,  von  wo  aus  man  die 
Durchzähiung  am  passendsten  beginnt,  die  Nummer  der  Bahn  (siehe 
Fig.  1,  die  punktirte  Linie  h  i);  die  Nummern  sind  sogleich  sämmt- 
lich  gefunden ,  wenn  das  Mikrometer  mit  seinem  hinteren  Rande  im 
Kniee  des  Micr.  coud^  anstreift    Da  auch  diese  Ziffern  mittelst  der 
Theilmaschinc  gearbeitet  werden  mussten,  so  konnten  keine  der  ge- 
bräuchlichen Zeichen  verwendet  werden,    ich  habe  indessen  eine  Be- 
zifferung gewählt,  welche  mit  der  römischen  möglichst  tttiereinsüninl 
und  leicht  verständlich  ist.    I,  II  und  III  werden  durch  eben  so  iriek 
einzeln  stehende  Striche  angedeutet.    Statt  „V^'  zwei  einander  sehr 
nahe  stehende  Striche;  statt  ,Pl"  ein  längerer  Strich,  so  dass  „|||||^ 
8  bedeutet,  „|  1 1|"  =  14;  „|  |"  ^  19;  „j|  ||  (  |:|"  =  28;  „!||"  =  30- 
Um  innerhalb  der  240  Abschnitte  jeder  einzelnen  Bahn  einen  Ruhe- 
punkt zu  finden,  wurde  der  mittelste  der  horizontalen  Striche  doppell 
gezogen.    Das  Gitter  zerfüUt  mithin  in  60  Hauptabtheilungen,  von  de- 
nen jede  einzelne  gewiss  leichter  gemerkt  und  wieder  erkannt  "svird, 
als  durch  länger  ausgezogene  fUnfle  und  zehnte  Linien  irgend  mög- 
lich gewesen  sein  würde. 

Die  Theilung  des  Mikrometers,  sowie  die  Stärke  der  einzebwD 
Striche  ist  für  eine  dem  deutlichsten  Erkennen  der«Blutkörperelien 
genügende  Vergrösserung  berechnet,  wie  solche  etwa  durch  Obe^ 
häuser's  Ocular  4,  System  6  oder  7,  gebildet  wird. 

Ich  schalte  hier  die  'Bemerkung  ein ,  dass  der  etwaige  Einwand ,  diese  Te^ 
grtisseningen  seien  zu  gering,  durch  verschiedene,  sehr  erhebliche  YortlMH 
jener  Combinat tonen  sich  würde  zurückweisen  lassen.  Gerade  jener  geftas**» 
aber  sehr  scharfen  Vergrösserung  nämlich  verdanken  die  Blutscheiben  bei  der 
nach  dem  folgenden  Abschnitte  ihnen  zu  Theil  werdenden  Behandlung  ihre  lOr 
die  Unterscheidung  von  den  Lymphkörperchen,  sowie  von  fremdartigen  Partikelo, 
80  gunstige,  intensiv  gelbe  Färbung;  es  würde  ferner  das  verdnigte  Bild  der 
Blutkörperchen  und  der Th eilstriche,  die  niemals  beide  scharf  in  einer  und  ^ 
selben  Ebene  liegen  können,  bei  einer  hohen  Vergrösserung  niemals  mtttelst 
einer  und  derselben  Tubusstellung  so  vollkommen  deutlich  erscbeiBto. 
wie*  es  bei  den  eben  genannten  Combinationen  der  Fall  Ist  Sollte  indessen  M- 
mand  die  Vergrösserung  steigern  wollen ,  so  würde  dies  in  unserem  Falle  ^ 
leicht  besser  durch  Steigerung  des  Oculars,  als  des  Objeclivsystems,  geschebeO' 
—  Auch  Vierordt  hat  sich  bis  jetzt  bei  allen  seinen  Zählungen  einer  niederes 
Vergrösserung  (170  X)  bedient,  In  thesi  zwar  einer  SOOfachen  den  Vonog 
gebend. 

Bei  Oc.  4,  Syst.  7  und  nicht  ausgezogenem  Tubus  des  Hier, 
coud^  erscheinen  12  Horizontallinien  des  Mikrometers  im  Sehfeldei 
während  man  von  den  senkrechten  niemals  mehr,  als  zwei,  xu  Ge- 
sichte bekommt.     Bei  Oo.  4,  Syst.  6,  wolche  Combination  ich  s^' 


äehe  *),  erbUi  Boan  die  Ansicht  der  um  die  Hälfte  kleiner  geteich- 
neten  Fig.  2.  Da  die  Feldchen  des  Mikrometers  nidit  Quadrate^  son- 
dern Oblonga  sind,  so  genügt  die  verhältnissmässig  geringe  Anzahl 
derselben  (7200),  das  jedesmalige  Sehfeld  vollkommen  übersichtUeh 
zu  machen.  Man  wird  ein  Sehfeld,  welches  eine  genügende  Anzahl 
nur  paralleler  Linien  enthält,  gewiss  mit  eben  so  grosser  Sicherheit 
durchzählen,  als  wenn  eine  gleich  grosse  Zahl  von  kreuzenden  Linien 
noch  hinzukäme.  Aber  nicht  um  Linien  zu  sparen,  wählte  ich  für 
die  senkrechten  eine  weite  Theilung ;  dieselbe  dient,  wie  sich  im  foU 
genden  §  ergeben  wird,  ganz  wesentlich  zur  leichtem  Orientirung, 
sowie  zur  sichern  Uandhabung  des  Mikrometers;  ein  aus  lauter  klei- 
nen Quadraten  bestehendes  Gitter  würde  für  unseren  Zweck  eine 
sehr  unvollkommene  Vorrichtung  sein. 

§.4.    Zählung. 

Die  Ausführung  einer  Zählung  auf  dem  beschriebenen  Mikrometer 
ist  sehr  einfach.  In  Ermanglung  eines  verschieblichen  Objecttisches, 
welcher,  wie  auch  Vierordt  bemerkt,  bei  unserer  Arbeit  sehr  dien- 
lich ist,  habe  ich  an  dem  Micr.  coudö  eine  sehr  einfache,  kaum  nen- 
nenswerthe  Kosten  veranlassende  YorrichtuDg  anbringen  lassen.  Das 
Kniestück  (b  b,  Fig.  1)  des  Mikroskopes  wird  durch  eine  10  Par.  Lin. 
lange  Mikrometerschraube  c  durchbohrt.  Ein  in  dem  Längendurch- 
messer des  Mikroskoptisches  liegendes,  etwa  IV2  bis  2  Zoll  langes 
Messingstäbchen  d  d  wird  von  der  Schraube  vorw  ärts  geschoben  und 
schiebt  seinerseits  das  auf  dem  Mikroskoptische  liegende  Glasmikro- 
meter. Zw^ei  rückwärts  gerichtete,  glatte  Arme  (e  e)  des  Messing- 
stäbchens, welche  durch  zwei  seitliche  Löcher  des  Kniestückes  gehen, 
bewirken  eine  gleichmässige  Führung,  so  dass  eine  ganze  Bahn  des 
Zählgitters  durch  das  Sehfeld  hindurchgefuhrt  werden  kann,  ohne  bc- 
tiüchtlich  nach  rechts  oder  links  abzuweichen. 

Wird  die  Scbraube  wieder  rtickwartt  gedreht,  so  bringt  sie  das  Mcssing- 
sUibchen  nicht  wieder  mit  sich  zurUck,  mithin  bleibt  auch  das  Mikrometer  auf 
dem  Tische  ruhig  liegen.  Die  Basis  der  näciistfolgcnden  Bahn  wird  mit  der 
blossen  Hand  eingestellt;  dies  macht  indessen,  bei  der  bekannten  Einrichtung 
des  Zahlenmikromcters,  nicht  die  mindeste  Schwierigkeit  **). 


*)  Ich  sage  hier  meinem  Freunde,  Dr.  Hermann  Weber,  welcher  mir 
System  6,  das  ich  nicht  besitze,  auf  mehrere  Wochen  geliehen  hat,  den  herz- 
lidisten  Dank.  Gleichermassen  danke  ich  Hm.  Prof.  Zamminer,  welcher  die 
Aufopferung  besass,  seine  Theilmaschine ,  da  ich  auf  Herrichtung  einer  solchen 
nichl  warten  wollte,  monatelang,  sammi  allen  seinen  Diamanten,  meinen  Hunden 
anzuvertrauen. 

*♦)  Die  nur  nach  Einer  Richtung  gehende  Wirkung  dea  Verschiebungsap- 
parates ist  für  unseren  Zweck  kaum  ein  Missstand ,  indem  es  doch  nur  zu  iir- 
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Im  Oculare  befindet  sich  ein  die  Blitte  des  Sehfeldes  hoiisontd 
schneidender  Spinnwebfaden  (a  b,  Fig.  2);  derselbe  kreuzt  die  Bah- 
nen des  Gitters,  während  er  mit  den  engen  Linien  parallel  llluft  Dai 
unterhalb  des  Fadens  liegende  Oblongum  ist  dasjenige,  in  "welches 
gezählt  wird.  Das  Gläschen  liegt  zu  Anfang  einer  Zählung  mü  sei- 
nem hinteren  Rande  im  Kniestücke  des  IGkroskopes,  bietet  milUi 
dem  Beschauer  irgend  eine  seiner  Sffern  dar.  Man  sucht  sich  die 
Bahn,  welche  nun  durch  die  Bewegung  der  Schraube  c  das  SehfeU 
zu  durchlaufen  hat  (In  unserer  Abbildung  hat  die  Zahlenreihe  das 
Sehfeld  p  bereits  passirt]  Man  erkennt  sogleich  den  Rand  der  als- 
bald in  das  Sehfeld  tretenden  Blutmischung  und  durchzählt  nun  im- 
mer das  von  dem  Spinnwebfaden  durchzogene  Oblongum.  Oeflen 
wird  man  die  Zählung  mehrerer  Felder  zusammenkommen  lassen, 
bis  man  eine  Zahl  niederschreibt  Liegen  die  Körperchen  ziemüch 
vereinzelt,  so  ist  es  ofl  bequem,  zu  thun,  als  ob  die  horizontaleo 
Striche  gar  nicht  vorhanden  wären,  und  in  Einem  fort  Alles  zu  zäh- 
len, was  den  Faden  passirt;  bei  irgend  besetzteren  Feldern  jedoch 
ist  es  immer  sicherer,  jedes  einzelne  Feld  besonders  zu  notiren.  SoD 
dieses  geschehen,  oder  die  Zählung  sonst  unterbrochen  werden,  so 
hält  man  mit  dem  Theilstriche,  welcher  das  bereits  Durchzählte  von 
dem  noch  nicht  Durchzählten  trennt,  unter  dem  Faden. 

Lässt  man,  was  ich  vorziehe,  die  Zahlen  nicht  durch  einen  Ge- 
hülfen niederschreiben,  so  führt  ein  Finger  der  linken  Hand  die 
Schraube  des  Verschiebungsapparates,  die  rechte  Hand  den  Bleistift 
und  hier  und  da  einmal  (was  ofl  ganze  Bahnen  hindurch  nicht  ndthig 
wird]  die  Schraube  der  optischen  Einstellung.  Die  Arbeit  geht  sehr 
rasch  von  Statten,  und  ich  antizipire  hier,  dass  meine  erste,  18^796 
Körperchen  ergebende  Zählung,  an  einem  trüben  Novembertage  auf- 
geführt, bei  welcher  ich  Feld  Tür  Feld  niederschreiben  und  aus  he* 
sonderen  Gründen  auch  die  leeren  Felder  durch  NuUen  andeotea 
liess,  nur  sechs  Stunden  in  Anspruch  nahm,  von  welcher  Zeit 
mindestens  Vz  Stunde  durch  Warten  auf  einen  ungeübten,  nicht  mi^ 
kommen  könnenden  Gehülfen  verloren  ging.  Bei  Vierordt's  neue- 
sten Zählungen,  unter  welchen  indess  nicht  eine  einzige  von  18,0W 
Körperchen  vorkommt,  indem  sich  alle  innerhalb  der  Grenzen  vos 
2400  bis  9100  bewegen*),   erforderte  eine  jede  einen  Zeitaufv^and 


UiUmein  Veranlassung  geben  würde,  wollte  man  abwechselnd  die  eine  Bahn  voa 
unten  nach  oben,  die  folgende  von  oben  nach  unten  hin  durchzählen.  —  Aitf 
der  Abbildung  erhellt,  dass  dieser  Verschiebungsapparat,  welcher  dem  auf-  und 
abwürts  steigenden  Tische  etwa  die  Hkifle  seines  Weges  versperrt,  jeden  Auges- 
blick  von  dem  Mikroskope  entfernt  werden  kann. 

*)  Vierordt  zählte  4fflal  2000,  5mal  3000,  ImaUOOO,  3mal  5000,  Omal  6M 
6mal  7000,  3mal  8000  und  Imal  9000. 
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mn  ^  bis  höchstens  6  Stunden".  Zählungen  von  10,000  Körperchen 
falbe  ich  ohne  Geholfen  in  drei  bis  vier  Stunden  vollendet;  eine 
Zddung  von  5000  in  nicht  ganz  zwei  Stunden;  4  kleinere  Zählungen, 
■osammen  11,600  Körperchen  ergebend,  in  Einem  Nachmittage.  — 

Ich  schliesse  hiermit  meine  Bemerkungen  über  die  Technik  der 
ZiUung.    Nennt  Vierordt  sein  Zählobject  eine  Blutkörperchenkarte, 
flo  ist  das  Präparat  bei  Anwendung  des  Zahlenmikrometers  eine  Karte 
nit  bezifferten  Meridianen.     Von  der  Uebersichtlichkeit  und  leichten 
flandhabung  desselben  macht  sich,  wer  die  Sache  nicht  selbst  ge- 
sehen hat,  kaum  einen  Begriff  und  ich  habe  mehrmals  Besuchende 
in  das  lebhafteste   Staunen  versetzt.     Von  mehreren  Zählungen  be- 
wahre ich  die  ProtocoUe  sammt  den  dazu  gehörigen,  auf  ihren  Mikro- 
melem  festgehefteten  Blutproben.    Mehrere  dieser  Protocolle  betragen 
'ton  je  einer  Zählung  13  bis  14  Quartseiten,  auf  jeder  Seite  12  Co- 
bnmen,  in  jeder  Columne  20  Nummern,  deren  jede  einem  Feldchen 
des  Mikrometers  entspricht.     Ich  fragte  den  Besuchenden:   welches 
beliebige  dieser  3000  Feldchen  des  in  seiner  Hand  befindUchen  Gläs- 
diens  er  innerhalb  einer  halben  Minute  unter  dem  Spinnwebfaden 
des  Mikroskopes  zu  sehen  wünsche?     Er  deutet  auf  eine  Nummer 
des  Protocolls  —  es  ist  die  sechste  Nummer   der  4.  Columne  einer 
Abtheilung,  an  deren  Spitze  ganz  klein  ein  römisches  XVII  steht  — 
also  das  66.  Feld  der  17.  Bahn.    Mit  dem  ersten  Ruck  ist  die  Ziffer 
eingestellt,  einige  Schraubenumdrehungen  briDgen  das  66.  Feld  jener 
Bahn,  der  Inhalt  des  eingestellten  Feldes  ist  genau  derselbe,  wie  das 
'rotocoU  ihn  verzeichnet.  — 

•  Mit  einem  etwas  nach  vornehmer  Geringschätzung  schmeckenden 
Tadel  hat  man  die  kaum  erst  an  das  Tageslicht  getretene  Zählmethode 
«De  „geisttödtende  Arbeit^'  genannt.  Freilich,  es  giebt  unterhal- 
tendere und  auch  genialere  Beschäftigungen.  Aber  wie  ist  es  mit 
tausend  anderen  Arbeiten?  Hat  noch  Jemand  dem  Wägungsge- 
schäfte,  bei  dem  es  doch  auch  sehr  wenig  zu  denken  giebt,  einen 
ttnlichen  Vorwurf  gemacht?  —  £s  ist  eben  der  uns  vorschwebende 
i^tthere  Zweck,  für  welchem  die  dürre  Nebenarbeit  nur  als  ein  noth- 
wendiges,  und  darum,  trotz  ihrer  DUrrheit,  mit  einem  freudigen  Will- 
komm! zu  begrüssendes  Mittel  dient. 

Ol   Aewlnniinir  de»  tttt  die  TMbluMMg  zu  verwen- 
denden Prttpapates. 

§.   5.    Vierordt's   Verfahren. 

Bei  dem  in  seinem  ersten  Aufsatze  mitgethoilten  Verfahren  Hess 
Vierordt  ein  äusserst  geringes  Volum  des  durch  einen  Fingerstich 


entleerten  Blntes  (etwa  0^003  C.  Mm.)  in  ein  sehr  Maee,  fllr  eylindriseh 
angenommenes  Glascapillar  aufsteigen.    Das  Bhitsttukhen  durfte,  da* 
mit  nicht  eine  Ubergrosse  Anzahl  von  Körperchen  geliefert  würde, 
nur  die  sehr  geringe  Länge  von  höchstens  zwei  Mm.  besitzen.  Die 
Länge  des  Säulchens  wurde  sodann,  um  mit  Hülfe  des  Querschnittes 
der  Capillare  das. Volum  der  Flüssigkeit  berechnen  zu  können,  ge- 
messen.    Diese  Längenmessung  musste  sehr  rasch  geschehen,  um 
nicht  einen  Verdunstungsfehler  zu  erhalten,  oder  durch  Gerinnung 
des  Blutes  gestört  zu  sein ;  zugleich  schien  eine  grosse  Aufmerksam- 
keit auf  die  Zimmertemperatur  nothwendig.    Da  die  Blutsäule,  wegen 
Adhäsion  des  Blutes  zum  Glase,  an  ihren  Enden  unmöglich  von  ge- 
raden Ebenen  begrenzt  sein  kann,  so  suchte  Vierer  dt  eine  compli- 
zirte  und  doch  wohl  nur  unvollkommen  zum  Ziele  führende  Menisken- 
berechnung in  Anwendung  zu  bringen.    Das  Blut  wurde  schliesslick 
durch  Ausblasen  einem  von  der  Objectglastafel  getragenen  Streifea 
frischen  Gummischleims  mitgetheilt,  in  welchem  sich  die  Körperchem. 
indess,  trotz  allen  UmrUhrens,  nur  sehr  imgleich  vertheilten  und  hier- 
durch eine  nicht  allzu  bequeme  Zählung  bedingten.  —  Nach  dieser 
Methode  hat  Vierordt  eine  Reihe  von  Zählungen  angestellt,  darunter 
eine    von   68,099  dircct  gezählten  Körporchen.     In  einem  Referate 
über  Vierordt's  zweite  (im  Original  mir  nicht  zugekommene)  Mit- 
iheilung  lesen  wir,  dass  es  für  Vierordt  „das  Ideal  von  Schnelligkaf 
„gewesen,  im  Sonmier  bei  gutem  Lichte  in  einer  ganzen  Woche  eine 
„Zählung  ausführen  zu  können'^ 

Vierordt  selbst  hat  die  Mängel  des  hiermit  kurz  geschilderten 
Verfahrens  theilweise  erkannt,  dieselben  aber  durch  sein  neuestes 
Verfahren  („Mikrovolumetrie  des  mit  Verdünnungsflüssigkeit 
„versetzten  Blutes^'  —  im  dritten  Aufsatze  — ),  dessen  GrundsUge 
er  bereits  in  seiner  ersten  Mittheilung  angedeutet  hatte,  wie  mir 
scheint,  nur  sehr  theilweise  verbessert. 

Auch  bei  seinem  neuesten  Verfahren  (ich  bediene  mich  mrist 
der  von  Vierordt  selbst  gebrauchten  Worte)  benutzt  Vierordt  das 
durch  einen  ergiebigen  Einstich  entleerte  Fingerblut,  welches  er  mit- 
telst Pipetten  von  7  bis  12  C.  Mm.  sich  zumisst.  Eine  zweite,  grössere 
Pipette  misst  nun  ein  um  das  ISOfacbe  grösseres  Volum  sehr  oon- 
centrirten  Gummischlcims  ab  (LV4  bis  IV2  Wasser  auf  1  Gummi),  und 
die  beiden  Volumina,  Blut  und  Gummi,  werden  innerhalb  eines  klei- 
nen, bedeckbaren  Porcellanschälchcns  durch  1 V2  his  2  Miüuten  la&ges 
Umrühren  möglichst  gleichmässig,  mit  sehr  geringem  Verdunstungs- 
verluste und  nur  in  seltenen  Fällen  unter  Aneinanderbacken  einzelner 
Blutkörperchen  zusammengemischt.  Von  dieser  zähen  Blutgununi- 
roischung  wird  nun  durch  Eintauchen  eines  Capillars  ein  je  nach  dem 
besonderen  Zwecke  grösseres  oder  kleineres  Volumen  aufgefasst  (Säul- 
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eben  von  nur  2  bis  5  Um.  Länge);  doch  hat  man  das  Maass  der  in 
du  Röhrchen  eintretenden  Flüssigkeit  begreiflicherweise  nur  sehr 
wenig  in  seiner  Gewalt  Es  wird  nun  auch  hier  die  Länge  des  Blut- 
fiSnlchens  und  die  Form  der  beiden  Menisci  mikroskopisch  be- 
stimmt, was  jedoch,  indem  keine  Gerinnung  droht,  mit  grösserer 
Müsse  geschehen  kann.  Die  gemessene  Blutsäule  wird  aui  ein  Ob- 
jectglas,  welches  keinen  weiteren  Zusatz  zu  enthalten  braucht,  in 
Fonn  eines  langen,  möglichst  schmalen  und  gleichmässigen  Streifens 
ausgeblasen,  wodurch  bei  einiger  Uebung  Präparate  erzielt  werden, 
die  an  Zicriichkeit  und  bequemem  Gebrauche  wenig  zu  wünschen 
übrig  lassen  sollen. 

Was  hülfe  indessen  diese  ganze  coraplicirte  Procedur,  die  Mikro- 
metrie  und  die  Meniskenberechnung,  was  hülfen  alle  anderen  minu- 
tiösen Cautelen,  wenn  die  Befürchtung  gegründet  sein  sollte,  dass 
in  dem  aus  der  Fingerwunde  sich  ungleich  \md  unrein  entleerenden 
Blute  eine  Fehlerquelle  des  breitesten  Stromes  vorhanden  sei? 

Vierordt  selbst  hält  es  (in  seinem  ersten  Aufsatze)   fUr  nicht 
oamöglich,  „dass  bei'm  Ausfliessen  des  Blutes  nach  gemachtem  £in- 
»stiche  in  den  Finger  ein  Fehler  unterlaufe,  wegen  Beimischung  des 
^quor  nutritius  aus  dem  Parenchym  der  Nachbartheile'^;  er  empfiehlt 
desshalb,  das  erste  ausfliessende  Tröpfchen  wegzuwischen  und  erst 
das  zweite  zu  benutzen.     Wenn  mm  Vierordt  an  derselben  Stelle 
die  Gründe  andeutet,  aus  welchen  er  dem  Aderlas sblute  noch  we- 
niger vertrauen  zu  dürfen  glaubt,   indem  dieses  letztere   in  jedem 
Stadium  der  Entleerung   ein  anderes  sei,   so  liegt  die  Wiederlegung 
dieses  Bedenkens  nahe ;  es  steht  ja  frei,  das  Aderlassblut  in  getrenn- 
ten Portionen  aufzufangen  und  stets  die  geeigneten  und  einander  ent- 
sprechenden Theile  zur  Zählung  zu  ven;i'enden.     Wie  aber  würde 
das  Fingerstichblut  sich  reguliren  lassen?    Bald  wird   dasselbe  aus 
grösseren,  bald  aus  kleineren  Gefässen  ausfliessen;  dieselben  werden 
bald  mehr  der  venösen,  bald  mehr  der  arteriellen  Seite  des  Capillar- 
systems  angehören.     Wie  viel,  wie  lange  soll  man  wegwischen,  um 
den  Liq.  nutritius  zu  vermeiden  ?    Wird  derselbe  nachher  ganz  oder 
stets   in  gleichem   Grade    aus   dem   Spiele   bleiben?   —    Herr  Prof. 
Vogel  erinnerte  mich  sogleich   an   die   bei  Kreislaufuntersuchungen 
so  häufig  zu  beobachtenden  Fälle,  wo  die  Gefässe  für  Blutkörperchen 
durch   deren  Anhäufung  verstopft,   fUr  die  Blutflüssigkeit  aber  voll- 
kommen durchgängig  sind.    Dieselbe  ungicichmässige  Entleerung  kann 
bei  dem  Fingerschnitte  durch  Anschneidung   eines  kleinen  Gefässes 
oder    durch   Anhäufung    bereits    ausgetretener   Körperchen    bewirkt 
werden. 

Doch  sehen  wir  für  jetzt  ab  von  der  Frage,  ob  Aderlass-,   ob 
Fingerbhit    Unter  sonst  gleichen  Umständen  würde  freilich  das  Blut 
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einer  localen  Entleerung,  weil  leichter  zu  erhalten,  den  Vorzug  yer* 
dienen,  und  ich  selbst  hoffe,  mich  in  der  Folge  des  unter  besonderen 
Vorsiohtsmassregeln  gewonnenen  Schröpfblutos  bedienen  zu  köa' 
nen.  Doch  erst  durch  die  Zählungen  selbst  (vielleicht  auch  diireh 
ein  anderes  Verfahren)  kann  hier  entschieden  werden.  —  Wie  steh 
es  aber  mit  der  Genauigkeit  der  Vierordt'schen  Mikrovolumetriel 

So  grosse  Sorgfalt  Vierordt  auf  die  mikroskopische  Ausmessung 
der  Blutsäule  ver^'enden  mag,  so  sehr  er  sich  um  Capillare  bemühen 
mag,  die  möglichst  cylindrisch  und  von  scharf  abgeschliffenem  unte- 
ren Ende  sind:  die  Capillare  sind  und  bleiben  doch  nur  eben  auJ 
gut  Glück  möglichst  cylindrisch  ausgezogene  Glasröhren  und  können 
sobald  sie  an  einzelnen  Stellen  des  cylindrischen  Baues  auch  nur  ii 
geringem  Grade  ermangeln,  bei'm  Schlüsse  aus  dem  Kleinen  in  im 
Grosse  niemals  Resultate  von  genügender  Sicherheit  ergeben.  Wem 
Vierordt  mehrere  Zählungen  eines  und  desselben  Blutes  vorninmH 
und  die  durch  Reduction  auf  den  Gubikmillimeter  gewonnenen  Re- 
sultate vergleicht,  so  sind  dieselben,  von  allem  Anderen  abzusehen 
—  mögen  sie  nun  gleich  oder  ungleich  sein  —  niemals  in  dem  tm 
Vierordt  angenommenen  Grade  gleich  oder  ungleich  vermöge  dei 
in  der  Flüssigkeit  wirklich  stattgehabten  Repräsentation  der  Kör 
perchen,  sondern  sie  sind  in  jenem  Grade  gleich  oder  ungleich  ver 
möge  der  mit  in  den  Kauf  genommenen  Ungleichheit  der  einzelnen 
Strecken  der  Capillare. 

Man  wird  wohl  nicht  verlangen  können,  dass  ich  die  Wahrheil 
dieses  freilich  nur  auf  aprioristische  Betrachtung  gegründeten  Vor 
Wurfs  aus  den  von  Vierordt  gegebenen  Zahlen  nachweisen  solle: 
hierzu  sind  die  Versuche  Vierer  dt 's,  so  zahlreich  sie  in  anderen 
Sinne  sind,  nicht  im  Entferntesten  hinreichend ;  auch  liegen  zwisdiei 
der  Füllung  der  Capillare  und  der  Vollendung  der  Blutkörperchen- 
karte so  vielerlei  Schwierigkeiten  und,  wie  ich  meine,  Fehlerquell ei 
mitten  inne,  dass  die  Beurtheilung  in  hohem  Grade  getrübt  werdet 
muss.  Und  hierin  gerade  scheint  mir  einer  der  grössten  Hänge 
der  Methode  begrilmdet  zu  sein.  —  Doch  Vierordt  hat,  nach  den  Feh 
lergrenzen  suchend,  die  Resultate  seiner  neuesten  Zählungen,  dk 
ich  unten  in  drei  sogleich  zu  charakterisirende  Gruppen  vertheilt  habe 
zum  Gegenstande  einer  speciellen  Betrachtung  gemacht  Auch  ich  hab 
dieselben  etwas  näher  in's  Auge  gefasst,  und  es  schien  mir,  als  lassi 
sich,  wenn  man  die  Zahlen  nach  der  Reihenfolge  der  immer  grösaei 
werdenden,  bei  der  Zählung  benutzten  Blutsäulchen  umordnet,  eil 
höchst  auffallendes  Vcrhältniss  erkennen :  es  scheint  sich  ein  gewissei 
System  in  den  Schwankungen  geltend  zu  machen.  Man  werfe  einei 
Blick  auf  folgende  Zahlen. 
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Betraohlan  wir  zanXchst  die  1.  Gruppe  der  Versiioba  ond  begin- 
nen mit  Versuch  XIII.  Genau  in  demselben  Maasse,  als  Vierordt  ei- 
ner umfassenderen  Zählung  sich  unterzog,  resultirte  bei  der  Be- 
rechnung auf  den  C.  Mm.  eine  immer  geringere  Anzahl  von  Körper- 
chen. Efängt  dieses  auffallende  Verhältniss  von  einer  etwaigen  Er- 
weiterung der  CapillarmUndung  ab?  oder  treten  die  im  Gummischleim 
suspendirten  Blutkörperchen,  sobald  die  Säule  eine  gewisse  Höhe  er- 
reicht hat,  immer  sparsamer  ein?  —  oder  geht  auf  irgend  eine  an- 
dere Weise  eine  um  so  grössere  Anzahl  von  Körperchen  für  die  Zäh- 
lung verloren,  je  länger  das  Säulchen  oder  je  grösser  das  Volum  der 
Flüssigkeit  war?  —  oder  endlich:  sind  die  oben  verzeichneten,  ein- 
ander in  umgekehrter  Richtung  begegnenden  Progressionen  ein  Spiel 
des  blinden  Zufalls? 

£ine  bestimmte  Entscheidung  dieser  Fragen  möchte  aus  den  vor- 
liegenden Zahlen  sich  kaum  entnehmen  lassen ;  eine  sichere  Aufklärung 
würde  am  Ersten  von  Vierordt  selbst  zu  erwarten  sein.  Für  jetzt 
scheint  mir  die  2.  oder  3.  der  ausgesprochenen  Vermuthungen  das 
Meiste  für  sich  zu  haben,  indem  alle  Versuche  der  ersten,  umfang- 
reichsten Gruppe  dieselben  zu  stützen  scheinen.  Nicht  ganz  so  ent- 
schieden, wie  Versuch  Xin,  aber  doch  auch  mit  ziemlicher  Wahr- 
scheinlichkeit, spricht  in  diesem  Sinne  Versuch  XVII;  die  für  seine  4. 
und  2.  Zählung  verwendeten  Blutsäulchen  besitzen  nicht  die  hinrei- 
chende Längen  Verschiedenheit,  um,  bei  wahrscheinlich  vorhanden  ge- 
wesoier  Mitwirkung  noch  anderer  Fehlerquellen,  das  von  mir  ange- 
nommene Verhältniss  hervortreten  zu  lassen.  —  Betrachten  wir  di^ 
Zählungen  der  2.  Gruppe,  so  stehen  die  Versuche  XIV  und  XV,  die 
indessen  beide  nur  zweigliedrig  sind,  meiner  Hypothese  entgegen; 
kaum  mit  grösserem  Gewichte  möchte  dies  von  dem  dreigliederigefl 
Versuche  XVIII  gesagt  werden  können.  —  Eine  dritte  Gruppe,  äfi 
weder  für,  noch  gegen  die  ausgesprochene  Vermuthung  verwendbar 
ist,  wird  gebildet  durch  die  zweiten  Abtheilungen  der  Versuche  XX^ 
XXI  und  XXII,  in  welchen  bei  nahezu  gleich  langen  Blutsäulchen  das 
Plus  der  Körperchen  bald  dem  grösseren,  bald  dem  kleineren  Volumen 
zukommt,  während  bei  Versuch  XIX  die  2.  Zählung,  mit  der  1.  ver- 
glichen für,  mit  der  3.  verglichen  gegen  meine  Vermuthung  sprechen 
würde. 

Werfen  wir  zum  Schlüsse  einen  Blick  auf  die  von  Vierordt 
mitgetheilten  Fehlergrenzen  seiner  Methode,  so  müssen  wir  g^ 
stehen,  dieselben  sind  für  die  Schwierigkeiten  des  Verfahrens  sdbf^ 
in  ziemlich  enge  Schranken  zurückgeführt;  wie  sehr  würde  sich  di^ 
Genauigkeit  steigern,  wenn  für  die  Zählung  ein  direct  und  mit  blos- 
sem Auge  abmessbares  Blutvolum  gewählt  würde  1  Scheint  es  if^ 
zwischen  nicht  sehr  wahrscheinlich,  dass  der  G.  Mm.  Blut  eines  und 
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idben  gesunden  Menschen  am  26.  Juli  4  100  000,  am  21.  August 
W  000,  am  26.  August  4  700  000  und  am  3.  September  5  800  000 
perchen  enthalten  solle  —  so  würden  die  Schwankungen  bei 
irordt's  Methode  sicherlich  noch  weit  beträchtlicher  ausfallen,  so- 
i  das  unleugbar  (und  trotz  allen  Widerspruchs  des  Urhebers)  in 
em  Grade  häklige  Verfahren  von  weniger  geübten  Händen  aus- 
Ihrt  werden  sollte. 

§.  6.    Prinzip  meines  Verfahrens. 

Die  wesentlichste,  unentbehrlichste  Modißcation  der  Vierordt'^ 
en  Methode  schien  mir,  wie  bereits  angedeutet,  darin  zu  liegen, 
8  die  Volumina  der  für  die  Zählung  bestimmten  Flüssigkeit  durch 
»  hinreichend  lange,  mittelst  des  blossen  Auges  sicher  zu  con- 
llirende  und  stets  gleiche  Volumina  liefernde  Gapillare  abgemessen 
1  ohne  irgend  weitere  Zwischenoperationen  direct  für  die 
iluDg  auf  den  Objectträger  entleert  würden.  Ich  fand  nun  sehr 
d,  dass  eine  Flüssigkeitssäule  von  2V2  P^r.  Zoll,  —  eine  unter  al- 
Umständen  hinreichende  Länge  —  eingeschlossen  in  ein  Haarröhr- 
n,  dessen  Lumen  etwa  0,15  Lin.  Durchmesser  beträgt,  beim  Aus* 
MD  auf  den  Objectträger  ein  Tröpfchen  von  hinreichend  kleinem 
ifaog,  bei  Ausbreitung  zu  einem  kreuzergrossen  Flecken  eine  schon 
ur  dünne  Schichte  bildet.  Indem  ich  nun  für  die  Feststellung  der 
thode  zunächst  eine  Probezählung  von  18,000  bis  20,000  Körper- 
m  in  Aussicht  nahm ,  bei  welcher  die  einem  runden  Flecken  von 
Linien  Durchmesser  zukommenden  3024  Feldchen  des  Gitters  mit 
rdhschnittlich  5  bis  6  Körperchen  pro  Feld  erfüllt  würden,  so  galt 
sunächst,  zu  bestimmen:  Wie  stark  muss  die  Verdünnung  des 
Qtes  sein  und  welcher  Durchmesser  der  Capillare  ist  am 
eignetsten  zu  wählen,  um  in  der  30  Lin.  langen  Flüssigkeits- 
da  die  gewünschte  Anzahl  von  Körperchen  zu  besitzen? 

Hier  musste  nun,  wie  ich  nach  wenigen  Versuchen  erkannte,  die 
iptsache  durch  die  Verdünnung  des  Blutes  geschehen;  über- 
u  wünschte  ich,  in  der  Feinheit  der  Capillare  eine  gewisse 
uze  nicht  zu  überschreiten :  1.  damit  die  Blutkörperchen  möglichst 
ehindert  eintreten  könnten;  2.  damit  die  Adhäsion  an  die  Wände 
it  zu  gross  sei;  3.  damit  au  der  geeigneten  Stelle  des  Röhrchens 

zweckmässig  beschaffene  Marke,  welche  bei  der  Füllung  als 
ozlinie  dient,  sich  anbringen  liesse;  4.  damit  die  Capillare  nicht 
I  zerbrechlich  sei.     Die  feinste  Capillare,  die  ich  jemals  zu  unse- 

Zwecke  verwendet  habe,  besitzt  daher  an  ihrer  Mündung  im 
ten  noch  volle  0,07  Par.  Lin.,  0,09  als  Durchmesser  des  äusseren 

Wgß. 
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Vierordt  selbst  hatte  bereits  in  seinem  ersten  Aufsatse  die  Wf 
lichkeit  eines  Verfahrens  in  Aussicht  gestellt,  bei  welchem  „eine  gena 
„gekannte,  mikroskopische  oder  grössere  Blutmenge  mit  einem  eba 
„falls  genau  gekannten  Volum  Menstruum  recht  innig  gemischt"  im 
—  freilich  auch  hier  nach  mikrometischer  Messung  des  FlOs 
sigkeitssäulchens  —  zur  Zählung  benutzt  würde*).  Indem  ich  na 
mehrere  Präparate  von  Blut,  Gummischleim  und  etwas  Salzwasse 
von  einer  lOfachen  bis  zu  einer  200fachen  BlutverdUnnung  voi 
schreitend,  im  feuchten  Zustande,  nicht  durchzählte,  sondern  nur  i 
raschem  Ueberblick  die  auf  die  einzelnen  Mikrometerfeldchen  durct 
schnittlich  fallenden  Körperchenzahlen  verglich,  so  war  es  das  Ei 
gebniss  eines  sehr  einfachen  Ueberschlags,  dass,  wenn  ich  andei 
an  der  einmal  gewählten  lang  gestreckten  Gapillare  fesüialten  woUb 
leicht  eine  Verdünnung  von  600mal,  ja  von  lOOOmal,  erfordeiiic 
sein  könnte. 

§.  7.    Verdünnung  des  Blutes. 

Es  galt  nun,  eine  VerdUnnungsflüssigkeit  ausfindig  zu  roadiii 
welche  auch  bei  sehr  reichlichem  Zusätze  die  Blutkörperchen  in  noQf 
liehst  gleichmässigen  Abständen  siispendirte  und  innerhalb  weldM 
die  Körperchen  zur  Bildung  trockner  Präparate  möglichst  wohl  ei 
halten  blieben. 

Versuch  mit  Ochsenblut  (15.  Oct.  1852.). 
In>  L5  C.  C.  Wasser  löste  ich  einen  einzigen  Scrupel  Gummi  llimosae  « 
mischte  1  C.  C.  geschlagenes  Ochsenblut  hinzu.  Die  Blutkörperchen  fanden  ik 
unterem  Mikroskope  ziemlich  gleichmtissig  vertheilt,  die  Mischung  zeigte  OM 
wenigen  Stunden  noch  keinen  merklichen  Bodensalz.  Sie  ward  indessen  diin 
UmschUtteln  ziemlich  stark  schaumig,  und  ich  halte  es  rur  den  ersten  in  d 
BlutverdUnnung  gemachten  Fortschritt,  dass  ich  den  Gummischleim  a 
Verdünnungsmittel  fUr  immer  verliess.  Ich  beschloss,  das  Blut  ■ 
Salzwasser  zu  verdünnen  und  das  mikrovolumetriscfa  abgemeiMl 
Tröpfchen  auf  dem  Objectträger  mit  etwas  Gummischleim  zusammenzurObre 
Ein  Präparat  dieser  Art,  bei  welchem  ich  die  drei  betreffenden  Substanzen  aal 
Geradewohl  zusammenmischte,  gelang  vollkommen. 

Ich  fand  nun^  dass  bei  Zusatz  von  8  Gran  Rochsalz  auf  200  G.  i 
Wasser  die  Blutkörperchen  des  Ochsenblutes  sich  auflösen;  ebeiu 
bei  12  Gran  Kochsalz;  während  sie  bei  16  Gran  auf  200  C.  G.  Was« 
sich  wohlerhalten.  — 

Leider  ging  ich  nun  zu  weit  stärkeren  Concentrationen  des  Sal 


*)  Ich  bemerke  hier,  dass  der  diesen  Plan  ausführende,  im  vorigen  §  vt 
mir  eicerpirte  Aufsatz  Vierordt's  erst  Ende  Octobers  1852  versendet  war^ 
in  meine  Httnde  aber  im  Monat  December  gelangte,  nachdem  meine  Arbeit,  n 
Ausnahme  der  en  detail  projectirten  Zählung  des  g.  12,   bereits  vollendet  wi 
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Wassers  über,  in  der  Absicht,  das  spezifische  Gewicht  des  Liquor 
sanguinis  nachzuahmen;  ich  erhielt  hierbei  so  massenhafte  Salzkry- 
stalle  in  die  auftrocknenden  Präparate,  dass  ich  längere  Zeit  an  der 
Verwendbarkeit  der  Salzlösungen  ganz  verzweifelte  und  mit  wenig 
Hoffnung  alle  möglichen  Menstrua  durchprobirte. 

Versuch  mit  Natrum  nitricum  (Nov.  10.). 

1.    60  Gran  Natr.  nitr ,  gelöst  io  200  C.  C.  Wassor.    Die  Blutkörperchen  er- 
scheioen  bereits  stark  stemrörmig.    Das  speziflscbe  Gewicht  betrügt  erst  1015. 

1    90  GranJ<atr.  nitr.,   gelöst   in  200  C.  C.  Wasser.     Blutkörpereben  wie 
Torfaer.    Spezifisches  Gewicht  1020. 

3.  120  Gran  Nalr.  nilr.,  gelöst  in  200  C.  C.  Wasser.    Blutkörperchen  slark 
sternförmig.    Spezif.  Gew.  1026. 

4.  175  Gran  Natr.  nitr  ,  gelöst  in  200  C.  C.  Wasser.    Blutkörperchen  sehr 
bedeutend  geschrumpft.    Spezif.  Gew.  1028. 

Das  spezifische  Gewicht  der  Blutflüssigkeit  war  hiermit  erreicht. 
Ich  fertigte  nun  aus  der  letzten  Mischung  einige  Gummipräparate; 
diese  zeigten  aber  getrocknet  so  colossale  Krystallramificationen,  dass 
die  Blutkörperchenkarte  der  eines  Urwaldes  oder  des  wildesten  Ge- 
bii^slandes  glich,  wo  nur  ganz  sparsam,  zwischen  riesigen  Felsblöcken, 
ein  vereinzeltes  Dörflein  —  ein  Blutkörperchen  —  versteckt  liegt. 
Dieser  Anblick  des  Zählgitters  war  für  mich  ein  sehr  trauriger. 
Versuch  mit  Huhnereiweiss  (Nov.  11.). 
Alles  Salz  vermeidend,  setzte  ich  10  C.  C,  später  20  C.  C.  Huhnereiweiss  zu 
ttO  C.  C.  Wasser.  Die  Flüssigkeit  wurde  filtrirt.  Nach  Zusatz  von  Blut  waren 
alle  Blutkörperchen  sogleich  verschwunden ;  das  Ganze  bildete  eine  blass  gelb- 
Ucbrothe  Flüssigkeit. 

Versuch  mit  Zucker  (Nov.  11.) 
1.    60  Gran   Hutzucker  zu  200    CG.   Wasser.     Spezif.  Gewicht   1011.   -— 
^tkörpercben  rund,  durch  Endosmose;  sie  haben  grosse  Neigung,  sich  an  ein- 
her zu  hängen,  bilden  Gruppen. 

1  240  Gran  Zucker  zu  200  C.  C.  Wasser.  Spezif.  Gewicht  1030  (?).  Die 
Blutkörperchen  meist  in  Bündel  zusammengeballt.  Nur  sehr  wenige  liegen  ein- 
^o;  diese  sind  biconcave  Scheiben  und  nur  ganz  wenige  derselben  sind 
^waeh  zackig. 

Ich  beschloss  nun^  nach  mehreren  Versuchen  mit  noch  anderen 
VerdUnnungsflUssigkeiten ,  das  spezifische  Gewicht  ganz  ausser 
Augen  zu  lassen  und  wiederum  Salz,  am  besten  das  überall  vor- 
l^thige  Kochsalz,  aber  nur  in  derjenigen  Menge  zuzusetzen,  die  ge- 
t'ade  genügt,  die  Blutkörperchen  zu  conserviren.  Ein  gelungenes 
l'räparat,  durch  die  Gunst  des  Zufalls  entstanden,  lag  ja  bereits  vor. 
Versuch  mit  Kochsalz  (Nov.  15.). 
t.  60  Gran  Rochsalz  zu  200  C.  C.  Wasser.  Die  Blutkörperchen  in  Folge 
starker  Exosmose  in  hohem  Grade  sternförmig.  Es  ist  ein  sehr  lebhaftes  Hin- 
und  Herrücken  derselben  auf  dem  Objectträger  bemerkbar*). 


*)   Ich  hatte  hier  wieder  die  Gelegenheit,  eine  Erscheinung  zu  beobachten^ 

Archiv  r.  wisscnach.  HcilL.    I.    2.   UH.  Vi 
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2.  30  Gran  Kochsalz  zu  200  C.  C.  Wasser.    Blutkörperchen  weniger  slaifc 
slernförmig;  sie  zeigen  fast  gar  keine  Bewegung. 

3.  20  Gran   Rochsalz   zu  200  C.  C.  Wasser.     Spuren   von   Zackigwerden 
der  Blutkörperchen.    Entschieden  noch  keine  Endosmose. 

4.  10  Gran  Kochsalz  zu  200  C.  C.  W^asser.    Die  Blutkörperchen  gequollen, 
vielleicht  viele  bereits  aufgelöst. 

5.  1  Gran  Kochsalz  zu  200  G.  C.  Wasser.    Blutkörperchen  fehlen  ganz.— 
20  Gran  Salz  auf  200  C.  C.  Wasser  schien  hiernach  ein  ge- 
eignetes Yerhältniss  zu  sein;   30  Gran  war  bestimmt  zu  viel,  10  be- 
stinmit  zu  wenig. 

Es  hatte  sich  indessen  ein  gewisses  Misstrauen  gegen  die  Salz- 
lösungen bei  mir  festgesetzt,  und  ich  stellte  mir  die  Frage:  Könnte 
nicht  etwa  in  derjenigen  Lösung,  welche  die  Mehnahl  der  Körpe^ 
chen  schon  einigermassen  zackig  macht,  trotzdem  irgend  eine  be- 
stimmte, vergänglichere  Sorte  der  Blutkörperchen  sich  auflösen  und 
dadurch  fUr  die  Zählung  verloren  gehen?  Ich  ward  durch  diesen 
Zweifel  auf  den  Gedanken  gefuhrt,  die  Güte  der  Salzlösung  nidit 
durch   mikroskopische   Untersuchung    der  Blutkörperchen ,    sondern 


die  mir  im  Jahre  1849,  bei  Messungen  von  Blutkörperchen,  zum  erstenmal  auf- 
gefallen war.  Erreicht  nttmlich  das  zu  dem  Blute  zugesetzte  künstliche  Seinoi 
einen  gewissen  Grad  der  Concentration ,  so  zeigen  die  Blutkörperchen  mehrere 
Viertelstunden  hindurch  eine  ziemlich  lebhaft  hin  und  herrückende  Bewegung, 
von  welcher  ich  glaube,  dass  sie  eine  Wirkung  der  Exosmose  sei.  Die 
Bewegung  ist  um  so  stärker,  je  stärker  der  Salzzusatz  (siehe  oben)  und  je  za^ 
ter  die  Hülle  der  betreffenden  Blutkörperchen.  In  ihrer  Form  hat  die  Bewegung 
mit  der  Molecularbcwegung  viele  Aehnlichkeit,  sie  kann  aber  nicht  wohl 
als  solche  aufgefasst  werden;  denn  sie  ist  nicht,  wie  die  Molecularbewegung, 
an  die  Verdunstung  geknUpft,  auch  haben  die  Blutkörperchen  fUr  MolecuUrrfoe- 
wegung  eine  zu  beträchtliche  Grösse.  Dass  die  Bewegung  keine  Schwamni- 
bewegung  sei,  das  heisst,  dass  sie  nicht  etwa  auf  mechanischen  Strömungeo 
der  ganzen  Flüssigkeit,  die  unmittelbar  nach  dem  Auflegen  des  DeckgläscfaeDf 
wie  in  einer  Capillare  fortgerissen  wird,  beruhe,  wird  Jeder  sogleich  erkenoeB; 
auch  findet  die  von  mir  beobachtete  Bewegung  bei  fehlendem,  wie  bei  vorhiB- 
denem  Deckgläschen,  und  ebenso  bei  mit  Wachs  hermetisch  verschlossenem 
Deckglöschen  Statt. 

Die  Blutkörperchen  des  Hundes  zeigen  die  Bewegung  in  einer  Salzlösung, 
in  welcher  die  menschlichen  noch  ruhig  bleiben;  noch  empfindlicher  sind  ^ 
Blutkörperchen  der  Maus  Die  Blutkörperchen  des  Frosches  fordern  einen 
beträchtlichen  Salzzusatz ;  hier  sieht  man  besonders  auch  die  kleineren  Lymp^ 
körperchen  sich  bewegen. 

Warum  aber  sollen  die  Körperchen  in  Folge  der  Diffusion  sich  beweg^i^ 
und  nicht  vielmehr  ruhig  bleiben?  —  Weil  die  Salzlösung  von  den  in  unglei- 
chen Gruppen  liegenden  Körperchen  nicht  gleichmässig  in  Anspruch  genonuDen 
wird,  so  dass  hierdurch  Ungleichheiten  in  der  Concentration  der  die  Körpercfaeo 
umgebenden  Flüssigkeit,  mithin  kleine  Strömungen  entstehen,  jedes  einzelne  Kö^ 
perchen  darum  bald  nach  dieser,  bald  nach  jener  Seite  hin  seinen  Inhalt  aus- 
tauscht. 
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oach  der  Farbe  der  nach  dem  Blutzusatze  sich  bildenden 
Mischung  zu  prüfen,  welches  durch  folgenden  Versuch  geschah. 
Versuch  mit  Kochsalz  (Nov.  16.). 

Von  6  Gläsern  mit  je  200  C.  C.  Wasser  mischte  ich  in  das  erste  Glas 
10  Gran  Kochsalz;  in  Nr.  2  =  12  Gran;  in  Nr.  3  =  14  Gran;  in  Nr.  4  = 
16  Gran;  in  Nr.  5  =  18  Gran;  in  Nr.  6  =  20  Gran.  Einer  Jeden  dieser  Lo- 
suDgeo  wurden  2  C.  C.  Blut  zugesetzt,  die  Mischung  umgeschUltelt  und  bis  zum 
anderen  Tage  ruhig  hingestellt. 

Hier  zeigten  sich  nun  folgende  Unterschiede  —  es  hatte  sich  eine  förmlicho 
Farbenscala  gebildet  — : 

Nr.  1.  Gleichmttssig  rothgeßirbtc  Flüssigkeit;  die  Farbe  so  dunkel,  dass 
ein  Bodensatz  sich  nur  beim  Umkehren  des  Glases  bemerklich  macht. 

Nr.  2.  FlUssi^eit  nicht  ganz  so  dunkelrolh.  Bodensatz  schon  leichter 
erkennbar. 

Nr.  3.  Der  Bodensatz,  welcher  weniger  locker  schwebt,  ist  schon  bei  ruhig 
itebaDdem  Glase  leicht  bemerkbar. 

Nr.  4.  Man  unterscheidet  deutlich  eine  braunrothgelbe  Flüssigkeit' und  ei- 
nen braunrothen  Bodensatz. 

Nr.  5.  Flüssigkeit  ziemlich  blass  gelblichroth.  Der  Bodensatz  bildet  eine 
weit  dünnere  Schichte. 

Nr.  6.  Flüssigkeit  fast  wasserhell.  Der  Bodensatz  eine  ganz  dünne,  com- 
pacte, intensiv  rothe  Schichte. 

Bei  Nr.  6  also  hatten  sich  keine  Blutkörperchen  aufge- 
löst; dieselben  lagen,  als  schwach  sternrönnige  Körperchen,  unver- 
letzt am  Boden  des  Glases  *). 

Versuch  mit  Alkohol  (Nov.  16.). 
Während  ich  nun  beschloss,   mit  der  letztgenannten  Salzlösung 
die  Anfertigung    von   Gummiprüparaten    zu    versuchen,    glaubte   ich 
noch  ein   ferneres  Auskunftsmittel   in   der  Anwendung   des  Alkohols 
zu  besitzen. 

Der  Mageninhalt  eines  Blutegels,    den  ich   im  Jahre  1843  meinem  Arme 
^gesetzt  und,  unmittelbar  nach  dem  Abfallen,  in  eine  Spirituslösung   (1  Spir, 
2 Wasser)  geworfen  und  bis  jetzt  darin  bewahrt  habe,  besteht  nämlich  noch  bis 
^Uf  den  heutigen  Tag  aus   grösstentheils   sehr  wohl  erhaltenen  Blut- 
körperchen.   Viele  zwar  sind  durch  die  enge  Verpackung  etwas  verknimpclt, 
(Nirgends  aber  sind  die  Körperchen   zusammengeklebt;    sie   sind   durchaus 
^t  zählbar,   ihre  Farbe  ist  vollkommen   unverändert**). 


*}  Bei  Blutkörperchenmangel  müsste  dieser  Bodensatz  viel  geringer  aus- 
fallen, als  bei  normalem  Blute;  doch  htfngt  hier  sehr  viel  von  der  Configu- 
ration  der  Körperchen  ab,  die  möglicherweise  selbst  nach  Zusatz  eines  und 
desselben  Salziy^sers  bei  verschiedenen  Bluten  eine  verschiedene   sein  könnte. 

**;  Diese  Blutkörperchen  besitzen,  den  frischen  gegenüber,  eine  wunderbare 
UnverwUstlichkeit.  Man  kann  als  Verdünnungsmittel  so  ziemlich  zusetzen, 
"was  man  will,  sie  bleiben  unvermindert.  Man  kann  die  auf  das  Gläschen  ge- 
brachten Körperchen  selbst  auftrocknen  lassen,  ohne  dass  sie  zu  Grunde 
gehen,  und  findet  nach  erneuter  Befeuchtung  wieder  vollkommen  dasselbe  Aus- 
seben. 

Vi* 
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Ich  setzte  nun  zu  verschieden  starken  Spirituslösongen  Blut,  je- 
doch ohne  den  gewünschten  Erfolg,  während  andrersdts  die  Ver- 
suche mit  Salzwasser  zu  gelingen  schienen. 

BlutvcrdUnnung  mittelst  Salzwasserzusatz. 

Der  folgende  Versuch  diente  zur  Ermittelung  des  erforderlichen 
Grades  der  Blutverdünnung. 

Am  18.  Nov.  wurde  in  der  hiesigen  medizinischen  Klinik  bei  ei- 
nem im  ersten  Stadium  befindlichen  Pneumoniker  ein  Aderlass  ge- 
macht; Herr  Prof.  Vogel  rieth  mir,  das  Blut  für  meine  Versuche 
nicht  in  einem  offenen  Gefasse  zu  schlagen,  sondern,  um  Verdua- 
stungsfehler  zu  vermeiden,  in  einem  geschlossenen  Glase  mit  Glas- 
stückchen zu  schütteln,  welchen  Rath  ich  sehr  gerne  befolgte.  Ich 
wählte  mir  nun  zur  Verdünnung  des  defibrinirten  Blutes,  da  ich  ein 
grösseres  Glas  nicht  vorfand,  eine  grosse  Wasserflasche,  welche  2400 
C.  C.  in  der  Weise  fasste,  dass  die  obere  W'assergrenze  in  den  engen 
Theil  des  Halses  fiel.  Diese  genau  ermittelte  Stelle  wurde  durch 
einen  Diamantstrich  bezeichnet.  Ich  löste  nun  4  Drachmen  Kochsais 
in  einer  kleineren  Flasche  auf  und  hess  diese  Lösung  durch  ein 
Filtrum  in  die  leere  Verdünnungsflasche  einfliessen,  soviel  reines 
Wasser  nachgiessend,  dass  2400  G.  C.  genau  erreicht  waren  (20  Gran 
Kochsalz  auf  200  C.  C.  Wasser). 

Zu  dieser  Salzlösung  setzte  ich  nun  von  dem  Blute  zu: 

1.  4  C.  C;  :=  6(M)fache  Blutverdiinnung.  Eine  Capinare  (die  spätere  Cap.A) 
wurde  auf  eine  Lfinge  von  V/2  Zoll  mit  dieser  Mischung  angeflUlt,  das  auf  ein 
Deckglttschen  entleerte  Tröpfchen  nut  etwas  Gummischleim  vermischt:  Prl- 
parat  Nr.  I. 

2.  Zusatz  von  2  weiteren  C.  C.  Blut ;  also  6  im  Ganzen,  =  400racbe  Ver- 
dünnung.   Hiervon  Gummipräparat  Nr.  2. 

3.  Zusatz  von  2  weiteren  C.  C.  Blut;  also  8  im  Ganzen,  =  SOOfache  Ver^ 
dUnnung.    Hiervon  Gummipräparat  Nr.  3. 

4.  Zusatz  von  2  weiteren  CG  Blut;  also  10  im  Ganzen,  =  240fache Ver- 
dünnung     Hiervon  Gummipräparat   Nr.   4. 

5.  Zusatz  von  weiteren  2  C.  C.  Blut ;  also  12  im  Ganzen ,  =  200rache 
Verdünnung.     Hiervon  Gummipräparat  Nr.  5. 

Die  getrockneten  Präparate  zeigten  sich  sämmtlich  als  runde 
Gummi-Blutflecken  von  je  5  Par.  Lin.  Durchmesser^  es  würden  mit- 
hin, bei  Anheftung  eines  Gläschens  auf  das  Zählgitter,  3024  Feldcben 
des  Gitters  von  dem  Flecken  berührt  werden.  Zwei  der  Präparat« 
enthielten  hier  und  da  Spuren  von  Krystallbildung.  ^pie  Präparate 
1  und  5  zeigten  sich  für  die  Zählung  vollkommen  geeignet;  sie  ^'** 
ren  durchaus  frei  von  Krystallen;  die  Körperchen  sehr  gleichmässig 
vertheilt  und  nur  am  Rande  des  Fleckens,  wo  die  Schichte  sich  ab- 
schärft, lagen  sie  vereinzelt 

Ich  durchzählte  zunächst  einige  Felder  dos  Objectes  5  (20öfa<*^ 
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YerdUonung).  In  33  Feldern  fanden  sich  458  Blutkörperchen  (13  bis 
14  in  einem  Felde).  Die  sämmtiichcn  vom  Präparate  berührten  3024 
Feldchen  würden  hiemach  41,900  Blutkörperchen  enthalten  haben; 
env'ägt  man,  dass  im  Inneren  des  Fleckens  die  Körperchen  gedräng- 
ter liegen,  so  gelangt  man  zur  Annahme  von  50  bis  60,000.  Die 
Verdünnung  war  mithin  für  meine  Zwecke  zu  gering;  denn  ich  ge- 
stehe, in  coDtlnuo  50,000  Blutkörperchen  zu  zählen,  besitze  ich  nicht 
die  Geduld. 

Von  dem  1.  Präparate  (600fache  Verdünnung)  durchzählte  ich 
nun  die  Hälfte  der  15.  (mittelsten)  Bahn ;  es  fanden  sich  in  90  Fel- 
dern 605  Blutkörperchen  (6  bis  7  einem  Felde) ;  das  ganze  Präparat 
enthielt  also  20,000  Blutkörperchen:  gerade  die  Zahl,  die  ich  nach 
dem  vorigen  §  zu  durchzählen  vorhatte  *).  Ich  entschied  mich 
demnach  für  die  600fache  Verdünnung. 

§.  8.     Bereitung   des   mikroskopischen   Objectcs. 

Die  ersten  Gapillarcn,  deren  ich  mich  bediente  und  mit  welchen 
ich  überhaupt  umging ,  waren  für  die  Aufnahme  von  Pockenlymphe 
bestimmt  gewesene  Gläschen,  die  Hr.  Prof.  Vogel  mir  gütigst  für 
meine  Zwecke  üborliess:  ein  Dutzend  V2  bis  2  Zoll  langer,  für's 
Wos^  Auge  cyHndrischer  Capillare,  von  V4  ^^^  Vs  L'>^-  Oeffnung. 
Mit  diesen  Capillaren  habe  ich  meine  ersten  Proben  angestellt;  da 
ich  jedoch  alsbald  das  Bedürfniss  nach  engeren  und  dabei  verjüngt 
zulaufenden  Capillaren  fühlte  und  zufällig  fand,  dass  sich  mit  Leich- 
tigkeit in  einer  halben  Stunde  100  Ellen  der  trefflichsten  Capillare 
^r  der  Lampe  ausziehen  lassen,  so  bereitete  ich,  zunächst  für  die 
Versuche  des  §.  6,  alle  möglichen  Caliber. 

Nach  später  mitzutheilenden  Zählungen  scheinen  mir  Capillare, 
die  auf  eine  Länge  von  2V2  Zoll  1,15  bis  1,30  C.  Mm.  enthalten,  am 


*)   Alan  wundert  sich  vielleicht  Über  diese  legdro  Art  der  Berechnung.    Al- 
lerdings, nur  bei  einem  bedeutenden  Grade  von  gleichmässigcr  Vertheilung  der 
Blutkörperchen  konnte   aus   der  Zählung  so  weniger  Felder  mit  einiger  Sicher- 
tieit  auf   den   ungefähren    Inhalt    des   ganzen   Präparates     geschlossen   werden, 
iene  Bedingung  war  indessen  erfüllt:    vom  Rande  aus   enthielten  die  ersten  20 
Felder  82  Körperchen;    für  die  folgenden  je  20  Felder  ergaben   sich  die  Zahlen 
91,  147,  183:   die  nun  folgenden  10  Felder,  mit  denen  das  Centrum  des  Präpa- 
rates erreicht  war,    enthielten   102  Körperchen.     Da    nun  nicht  ein  Sector  der 
Kreisfläche,  sondern  ein  vom  Rande  aus  gegen  den  Mittelpunkt  ragender  paral- 
leler Streifen  durchzählt  wurde,  so   erscheint  die  Zahl  20,000   etwas   zu  hoch 
und  wäre  vielleicht  mit  18,000   zu  vertauschen.     Soviel  Körperchen  scheinen 
auch  wirklich  bei  Gebrauch  jener  Capillare   dem  Blute    eines  Menschen  zuzu- 
kommen, dessen  Korperchengehalt   durch  eine  acute  Krankheit  eine  Niederlage 
erlilten  bat 
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geeignetsien  zu  sein.  Ehe  man  die  Gapillare  mittelst  Qaeck8ilbe^ 
fUllungen  genau  caübrirt,  ermittle  man  durch  mikroskopische  Messung 
den  ungefähren  Inhalt  Zur  Bildung  der  Gapillare  whhle  man  Glas- 
röhren von  etwa  2  Lin.  Durchmesser  im  Ganzen,  1  Lin.  Durchmesser  im 
Lichten,  und  man  darf  sich  der  gewünschten  Proportionen  dann  t^<- 
sichert  halten,  wenn  1  bis  2  Dutzend  der  mit  dem  Ocularmikrometer 
gemessenen  Gapillare  an  ihrer  zukünftigen  Mündungsstelle  —  nicht  im 
Lichten,  sondern  im  Durchmesser  des  äusseren  Umfangs  (der  leichter 
zu  messen  ist  —)  0,09  bis  0,11  Lin.  besitzen;  IV4  Zoll  weiter  nach 
oben  0,10  bis  0.12  Lin.;  2V2  von  der  Mündungsstelle  0,14  bis  0,16  Lia. 

Verjüngt  zulaufen  soll  die  Gapillare ,  weü  eine  solche  ihren  In- 
halt vollkommener  entleert,  als  eine  cylindrische,  so  wie  eine  cyfin- 
drische  diess  vollkommener  thut,  als  eine  an  der  Mündung  erweiterte. 

Die  Mündungsstelle  der  Gapillare  wurde,  wie  auch  Yierordt 
empfiehlt,  auf  dem  Schleifsteine  glatt  abgeschliffen;  diess  geschieht 
am  besten,  ^ndem  man  einen  ganzen  Bund  von  Gapillaren  auf  einmfl . 
zwischen  die  Finger  fasst  und  von  Zeit  zu  Zeit,  nach  mikroskopischer 
Prüfung,  die  bereits  fertig  gewordenen  Exemplare  zurücklegt  Die 
abgeschliffenen  Gapillare  werden  nun  mit  ihrer  Füllungsmarke  ver- 
schen; man  legt  sie  auf  den  Maassstab  und  bringt  auf  eine  jede  ei- 
nen aus  Siegellackfirniss  gebüdeten  Fleck,  der  ein  in  der  Längenaxe 
der  Gapillare  liegendes  Oblongum  bildet  (vgl.  die  vergrössert  gereich- 
nete  Fig.  4,  bei  b)  und  von  dessen  vorderer  Gontour  bis  zur  Mün- 
dung der  Gapillare  genau  ein  Zwischenraum  von  2V2  Zollen  liegt 
Die  Gapillare  wird  bei  ihrem  Gebrauche  niemals  bis  zur  Füllung»- 
marke  eingetaucht,  die  Füllungsmarke  niemals  mit  den  Fingern  be- 
rührt; sie  ist  darum  unvergänglich  genug  und  wird  schwerlich  von 
der  GapUlare  selbst  überdauert  werden. 

Jetzt  wird  die  Gapillare  mit  einem  Mundstück  verbunden;  am 
besten  dient  hierzu  ein  Fragment  eines  Kaliapparates  (vgl.  Fig.  3). 
Die  Röhre  b  wird  mit  einem  zarten  Korkpfropfe  geschlossen,  dieser 
sodann  in  seiner  Mitte  durchbohrt,  so  dass  die  Basis  der  Gapillare 
mit  Leichtigkeit  hindurchgeführt  werden  kann.  Es  ^^^rd  nun  schmel- 
zendes Wachs  aufgetröpfelt,  und  hierdurch  ein  hermetischer  Set- 
schluss  herbeigeführt.  Die  Füllungsmarke  a  (Fig.  3)  muss  von  de0 
Wachse  einen  hinlänglichen  Abstand  haben,  die  Basis  der  Gapillare 
hinlänglich  weit  in  die  Kugel  —  den  Wassersack  des  Apparates  — 
hineinragen,  in  welcher  Stellung  der  Apparat  bei  seinem  Gebrauche 
gehalten  und  die  Röhre  c  an  den  Mund  gesetzt  werden  soll,  ist  ziem- 
lich gleichgültig:  wichtig  aber  ist,  dass  die  Füllungsmarke  hieii)ei 
einen  analogen  Anblick  biete,  wie  in  Fig.  4,  woselbst  die  Glaskugel 
auf  die  rechte  Seite  des  Mundes  gedacht  ist. 

Die  nun  vorzunehmende  Bestimmung  der  r.npillare  durch  Queck- 
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Silber  werde  ich^  um  Wiederholungen  zu  vermeiden,  in  §.  11  be- 
schreiben, indem  ich  dort  ohnediess  über  eine  Reihe  von  Calibrirun- 
gen  specielle  Rechenschaft  zu  geben  habe.  — 

Wir  beginnen  nun  die  Bereitung  eines  GummiprSparales. 
Mit  einer  Pipette,  welche  4  G.  C.  fasst  und  deren  FuUungsmarke  sich 
an  einer  enge  eingeschnürten  Stelle  beßndet,  werden  4  C.  C.  Blut 
mit gii^sster  Genauigkeit  abgemessen;  sie  werden  in  die  mit  2400  G.  G. 
Salzwasser  (240  Gran  Kochsalz)  gefüllte  Verdünnungsflasche  entleert 
und  die  Pipette  durch  mehrmals  eingesaugte  und  wieder  ausfliessende 
VerdUnnungsflüssigkeit  von  zurückgebliebenem  Blute  hinlänglich  be- 
freit. Von  dieser  600fachen  Blutverdünnung  wird,  nach  mehrmaligem 
UiDfichütiebi  der  Flasche,  ein  Glas  von  der  Grösse  eines  Trinkglases, 
mit  weiter  Oeffnung  und  Glasstöpsel,  gefüllt.  Man  saugt  nun  eine 
Portion  Aether,  sodann  Wasser  durch  die  Gapillare,  um  sie  vollkom- 
men lu  reinigen,  hierauf  Luft,  um  sie  zu  trocknen,  was  sehr 
rasch  erfolgt.  Die  linke  Hand  wendet  nun  mehrmals  das  kleine  mit 
Uutmischung  gefüllte  Glas  auf-  und  abwärts,  die  Gapillare  wird  mit 
ilurer  Spitze  bis  in  die  Mille  des  nun  rasch  geöfi'netcn  Gcfässes  ein- 
gesenkt, der  Mund  an  die  Stelle  c  (Fig.  3)  des  Apparates  angesetzt 
und  die  Gapillare  bis  zur  FuUungsmarke  vollgcsaugl;  man  thut  viel- 
leicht gut,  das  Allerletzte  der  etwas  langsamer  wirkenden,  aber  ge- 
nauer zu  controUirenden  Gapillarilät  des  Gläschens  zu  überlassen. 

Die  Gontour,    welche  die  Blutmischung  von  dem  Siegellack  der 

Marke  und  diejenige,  welche  die  Blutmischung  von  der  Luftsäule  des 

leeren  Glases   trennt,    muss   (den   ganz  zu   vernachlässigenden 

Meniskus   abgerechnet)    eine    ununterbrochene   gerade  Linie   bilden 

(P<g.  4),   und  die  Füllung   ist  vollkommen  genau.     Ist  etwas   zu  viel 

'A  dem  Röhrchen,  was  am  Leichtesten  geschieht,  und  oft  auch  durch 

"•s   Trockenstreichen   der   Aussenwände    erst    nachträglich    bewirkt 

^^d,  so  bläst  man  ein  Weniges  in  den  Apparat,  ganz  rasch  mit  dem 

^ger  an  die  Mündung  der  Gapillare    tupfend,    oder   man   beginnt 

«ttTs  Neue. 

Der  Inhalt  der  Gapillare  wird  nun  auf  ein  Obcrhäuser'schcs 
^^ckgläschen  ausgeblasen.  Wollte  mau  hierbei  nur  einen  einzigen 
^'^pfen  bilden,  so  würde  dieser  schliesslich  sich  zu  einer  Blase  er- 
■"^iien,  durch  deren  Zerplatzen  die  ganze  Procedur  verloren  sein 
^^rde.  Man  entleere  also  zunächst  nur  den  grössten  Theil  des  In- 
'^tes,  mit  Zurücklassung  eines  Säulchens  von  3  bis  4  Linien  Länge; 
"^^^er  Rückstand  wird  unter  fortwährendem  Senken  und  Erheben 
'^**  Gapillare  in  5  bis  6  getrennten  Portionen  auf  das  Deckgläschen 
•^k^rachL    Was  nun  noch  in  der  Gapillare  zurück  ist,  ist  Salzwasser  *) ; 


*)   Ich  habe  muhrinals   die  rrisch   eulleerle  Gapillare  mit  einem  auf  einem 
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was  an  der  Mündung  etwa  hängen  bleibt^  sind  nicht  leicht  mehr,  ab 
25  Blutkörperchen.  Das  Präparat  wird  mit  einem  Sturzglase  bedeckt^ 
die  Capillare  mit  dcsüllirtem  Wasser  rasch  gefüllt  und  in  horizontaler 
Richtung  niedergelegt.  Ohne  allen  Zeitverlust  wird  nun  dem  Präpa- 
rate Gummi  beigemischt  Man  hat  hierzu  ein  Gläschen  Sdiläm 
von  reinstem  Gummi  Mimosae  in  Bereitschaft;  die  durchsichtigste! 
Stückchen  wurden  sorgfältig  ausgesucht,  der  Schleim  (gleidie  Ge- 
wichtslheile  Gunmii  und  Wasser)  wurde  durch  ein  feines  linDentndi 
sachte  hindurchgedrückt  Zur  grössten  Vorsicht  lasse  man  ihn  vor 
dem  Gebrauche  eine  Zeit  lang  ruhig  stehen  und  öffne  das  Gllschea 
nur  im  Augenblicke  des  Gebrauches. 

Mit  der  Spitze  einer  groben  Nähnadel,  besser  mittelst  eines  y^Ut 
dicken  Messingdrahtes,  wird  nun  ein  Tröpfchen  Gummischleim  auf 
das  Deckgläschen  gebracht;  die  Blutmischung  darf  jedoch  mit  don 
Gummi,  so  lange  dieses  mit  dem  Drahte  in  Berührung  steht,  nirgends 
zusammentreffen.  Wie  gross  das  Gummitröpfchen  sein  müsse,  ergM 
sich  nach  einiger  Uebung  von  selbst  Nimmt  man  zu  wenig  Gninri) 
so  zeigen  sich  Salzkrystalle ;  ninunt  man  zu  viel,  so  verheren  die 
Blutkörperchen  an  Deutlichkeit,  sie  erscheinen  ganz  klein  und  begas 
mit  dem  Zählgitter  zu  wenig  in  Einer  Ebene. 

Mit  einer  möglichst  feinen  Insectennadel  wird  nun  Blut  und 
Gummi  zu  einem  rundlichen  Flecken  von  3  bis  5  Lin.  Durchmesser 
zusammengerührt  Die  dem  Flecken  zu  gebende  Grösse  richtet  sidi 
nach  der  Menge  des  darin  enthaltenen  Blutes;  doch  liegt  im  Allge- 
meinen kein  Vortheil  darin,  den  Flecken  nicht  gross  zu  machea: 
4  Felder  mit  je  5  Körperchen  sind  rascher  und  sorgenloser  durdi- 
zählt,  als  ein  einziges  mit  10  Körperchen.  Da  es  bei  der  ZählaDg 
femer  sehr  angenehm  ist,  kein  Object  mit  zerfetzten  Rändern,  sondeA 
einen  möglichst  regelmässig  gebildeten  Flecken  zu  untersuchen,  so 
liege  das  Gläschen  bei  der  Fertigung  des  Präparates  auf  einem  kM' 
nen  Brette,  fixirt  durch  zwei  auf  dem  Brette  festgeleimte  Leistcbea, 
während  eine  Kreislinie  von  IV2  bis  3  Linien  Radius,  die  zwiscbeo 
den  Leistchen  verzeichnet  ist,  eine  gleichmässige  Vertreibung  def 
Gummimischung  begünstigt 

Will  man,  was  in  der  Regel  zu  empfehlen  ist,  noch  ein  zweH^* 
Präparat  anfertigen,  so  wird  zuvor  das  Wasser  der  Capillare  in  dio 
Glaskugel  geschlürft  und  die  Capillare  trocken  gesaugt 

Nachdem  das  Präparat  unter  dem  Sturzglase  trocken  gewords0) 
wird  dasselbe  auf  das  Zählgitter  geheftet     Man  prüft,    ehe  man  iBOf 


Gläschen  befindlichen  Tropfen  Salzwasser  sorgfältig  ausgespült  und  niemals  ein* 
Zahl  von  Blutkörperchen  gefunden  (meist  0  bis  6  StUck),  die  irgend  BeachtinV 
verdiente. 
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SflihiDg  schreitet,  das  Präparat  unter  einer  schwachen  Vergrösserung 
lof  seine  Brauchbarkeit;  die  Punkte,  auf  die  es  hauptsächlich  an- 
kommt^ sind  folgende.  Die  Blutkörperchen  müssen  hinlänglich  weit 
auseinanderliegen,  es  darf  hierbei  keine  allzu  ungleiche  Vertheilung 
ilattfinden;  es  dürfen  keine  Conglomerato  von  Blutkörperchen,  keine 
Salzkrystallisationen,  keine  fremden  Körper  vorhanden  sein,  nament- 
lich keine  solche,  die  kleine  Wälle  bilden;  das  Präparat  darf  keine 
erheblich  dicke  Schichte  bilden. 

Die  Körperchen  verthcilen  sich  in  dem  Gummischleime  sehr 
gleichmässig;  ein  deutliches  Bild  hiervon  ergibt  sich  aus  folgenden 
Angaben.  Ein  von  mir  bewahrtes  Präparat  besitzt  in  3275  Feldern 
18^  Blutkörperchen,  mithin  durchschnittlich  S^/3  Körperchen  in 
doem  Felde.  Leere  Felder,  fast  ausschliesslich  im  Rande  des  Prä- 
parates, finden  sich  200mal;  die  Zahl  1  kommt  I92mal  vor,  9  = 
2t6mal,  8  =  3i8mal,  4  =  336mal;  am  häufigsten  findet  sich  die 
Zahl  5,  nämlich  4 ISmal;  es  folgen  nun:  6  =  336ma],  7  =  304- 
mal,  S  rs  261mal,  9  =  201mal,  lO  =  I46mal,  11  =  llOmal, 
1»  =  74mal,  18  ==  48ma],  14  =  32mal,  15  =  29mal,  16  = 
Umal,  17  =  9mal,  IS  =  6mal,  19  einmal,  SO  einmal  und  91  zwei- 
mal Das  hier  analysirte  Präparat  ist  vor  den  übrigen  Präparaten  in 
(^cher  Vertheilung  der  Körperchen  keineswegs  ausgezeichnet;  so 
finden  sich  in  dem  ProtocoUe  einer  anderen  Zählung  von  18,000  Kör- 
pereben die  Zahlen  19,  20,  21  und  24  je  einmal,  und  auch  hier  sind 
4,  5  und  6  die  am  Meisten  in  das  Auge  fallenden  Zahlen.  Bei  Prä- 
paraten, die  10,000  Körpereben  in  3000  Feldern  enthalten,  sind  Fel- 
der von  mehr  als  10  Körperchen  schon  ziemlich  selten. 

Als  Anhaltspunkte  bei  der  Wahl  der  dem  Gummiflecken  zu  gebenden 
Grfisse,  die  folgenden  Notizen.  Ein  Giimmifleck  von  2  Par.  Lin.  Durchmesser 
IwHihrl  370  Feldchen  meines  Zählgilters;  ein  Fleck  von  4  Lin.  Durchmesser 
lifführC  1900  Feldchen;  Flecke  von  5  und  6  Un.  Durchm.  berühren  3024  und 
^  Feldchen. 

Hier  und  da  findet  man  in  den  Präparaten  ein  Körperchen  von 
i^eifelhafter  Natur;  doch  erlangt  man  alsbald  eine  grosse  Sicherheit 
in  der  Beurtheilung  unseres  Objectes.  Die  Hauptquellen  der  Undeut- 
iichkeit  der  Körperchen  sind:  unreines  Gummi,  zu  reichlicher 
Zusatz  des  Gummischleims,  zu  langes  UmrUhren  der  Mi- 
schung, in  zu  dicker  Gummischichte  gleichen  die  Körperchen,  zu- 
^  auf  hohem  Bande  stehend,  was  eigentlich  niemals  vorkommen 
darf  —  oft  nur  Fragmenten  von  Körperchen.  Durch  zu  langes  üm- 
^hren  werden  einzelne  Körperchen  eigenthUmlich  entstaltet  und  zu 
Reifen  verzogen;  man  sieht  wenigstens  nach  einer  solchen  Behand- 
lung hier  und  da  längliche,  gelbglänzende  Figuren,  die  icb,  mit  einer 
^bachtung  He  nie 's  übereinstimmend,  für  Blutkörperchen  halte.  — 
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Die  genannten  Fehler  lassen  sich  sämmüich  mit  Leichtigkeit  vermei- 
den; um  indessen  jene  Sicherheit  des  Erkennens  recht  rasch  zu  er- 
werben, microscopire  man  besonders  auch  an  eben  auftrocknenden 
Präparaten  die  in  der  Trockengrenze  liegenden  Kbrperchen.  Zwei 
nahe  nebeneinander  liegende  Körperchen  werden  in  der  feuchteo 
Gummilösung  stets  sicher  als  zweie  erkannt;  man  beobachte  sie  im 
Momente  des  Einbackens  und  man  wird  auch  im  trocknen  Präpa- 
rate, wenn  hier  und  da  einmal  solche  Zwillinge  vorkommen,  nicht 
leicht  einen  Zweifel  haben. 

Die  faxblosen  Blutkörperchen  werden  in  dem  feuchten  Prä- 
parate von  den  gefärbten  ziemlich  leicht  unterschieden,  in  dem  ge- 
trockneten fast  nur  durch  Auf-  und  Abwärtsschrauben  des  Tubo5. 
Auch  Vierordt  klagt  über  diesen  Punkt;  er  hat  beide  KOrperchen- 
arten  niemals  gesondert  gezählt  und  ich  habe  mich  bis  jetzt  bequemeo 
müssen,  in  diesem  Punkte  ihm  zu  folgen.  — 

So  einfach  das  geschilderte  Verfahren  im  Vergleiche  mit  demje- 
nigen Vierordt's  auch  sein  mag,  so  ist  doch  auch  in  unserem  Falk 
die  Bereitung  des  Präparates  ohne  Zweifel  derjenige  Theil  der  Arbeil, 
bei  welchem  am  leichtesten  ein  Fehler  sich  einschleichen  köonle. 
Wir  vermögen  im  ganzen  Bereiche  der  exacten  Wissenschaften  nicht 
eine  einzige  Operation  auszuführen,  und  sei  es  die  einfachste,  ohae 
dass  Fehler  unterlaufen;  aber  wir  sollen  und  können  jede  OperalioD 
so  anstellen,  dass  die  Fehler  so  gut,  wie  nicht  vorhanden  sind.  Ver 
weilen  wir  noch  einen  Augenblick  bei  den  wesentlichsten  Punkten 
unseres  Verfahrens  und  prüfen,  wie  weit  dasselbe  dieser  Anforderung 
entspricht. 

Ob  die  Capillare  aus  einer  6()0fachen  BlutvcrdUnnung  genau  f^ 
weniger  Körperchen  schöpft,  als  aus  einer  200fachen,  —  ob  man  in 
diesem  Falle  annehmen  dürfe,  dass  sie  aus  der  600fachen  Verdün- 
nung genau  600mal  weniger  aufnähme,  als  wenn  ihr  reines  Blut  ge- 
boten würde,  kann  hier  nicht  entschieden  werden  (siehe  unten). 
Wohl  aber  zeigt  die  mikroskopische  Prüfung  der  gefüllten  Capillare, 
dass  die  Blutkörperchen  überall  gleichmässig  in  dersel- 
ben vertheilt  sind;  man  bemerkt  in  dieser  Beziehung  keinen  Dn- 
terschied  zwischen  Mündungsgegend  und  Basis  der  Capillare.  Dass 
die  Blutkörperchen  ungehindert  in  die  Capillare  einsteigen  können, 
darf  a  priori  vermuthet  werden;  die  engste  Capillare,  die  ich  herge- 
richtet habe  (nicht  eigentlich  um  sie  zu  gebrauchen,  sondern  nur, 
um  recht  mannigfaltige  Grössen  zu  besitzen),  würde  bei  ihrem  HOn* 
dungsdurchmesser  von  0,07  Lin.  zwanzig  Blutkörperchen  in  eind^ 
quergestellten  Beihe  eintreten  lassen.  — 

Werden  die  Blutsäulchen,  welche  die  Capillare  ab* 
misst,  stets  eine  und  dieselbe  Länge  besitzen?  —   Niemand 
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wird  sich  bei  der  Füllung  um  V4  Linie  irren  können,  ja  aus  den  bei 
dem  Füllen  der  Gapillare  mit  Quecksilber  gewonnenen  Resultaten 
geht  hervor,  dass  der  Fehler  dort  nirgends  Vio  einer  Linie  betrug 
und  überdiess  füllt  sich  die  wässerige,  das  Glas  benetzende  FlUssig- 
knt  viel  sicherer,  als  das  Quecksilber.  Enthält  nun  die  30  Lin.  lange 
Capillare  18,000  Körperchen,  so  kommen  auf  jedes  Zehnteliinie  nur 
62  (bei  welcher  Rechnung  freilich  die  Gapillare  als  cylindrisch  ange* 
nommen  ist);  enthält  eine  gleich  lange,  aber  engere  Gapillare  5000 
K0rperchen,  so  ist  ein  Füllungsfehler  von  Vio  ^^^'  ^oü  noch  gerin- 
gerer Bedeutung,  denn  auf  Vio  ^^i*  kommen  dann  nur  17  Körperchen. 


IlT.    Ente  ZShlnnff. 

§.  9. 

Die  Sache  schien  nun  so  weit  vorbereitet,    um,   ohne  geradezu 

Zeitverschwendung  zu  begehen,  eine  Zählung  unternehmen  zu 
dürfen. 

Am  21.  Nov.  1852  wurde  in  der  medizinischen  Klinik  einem 
Manne  von  36  Jahren,  Seh.,  welcher  seit  März  1851  in  Folge  eines 
«poplectischen  Anfalls  an  Hemiplegie  leidet,  dessen  Dewegungsfahig- 
keit  in  den  gelähmten  Gliedern  bereits  zu  einer  ziemlichen  Ausgie- 
liigkeit  wiedergekehrt  ist  und  welcher,  bei  gesunden  Kreislauf-  und 
Bespirationsorganen,  sich  einer  guten  Ernährung  erfreut,  ein  Aderlass 
gemacht.  Zeit  der  V.  S.  Mittags  1  Uhr,  vor  Einnahme  des  Mittag- 
essens. Lebhafte  Hauttransspiralion  hatte  nicht  stattgefunden.  —  Ich 
entnahm,  zum  Zwecke  einer  Zählung,  das  erforderliche  Blutvolum  aus 
den  5  zuerst  entleerten  Unzen  des  Aderlassblutes  und  bereitete,  ganz 
»öch  Angabe  des  §.  8,  eine  600fache  Verdünnung. 

Beim  UmschUtteln  einer  solchen  GOOfachen  Blutverdünnung  er- 
kennt man  ziemtich  leicht,  besonders  im  Halse  der  Flasche,  wenn 
^se  umgekehrt  wird,  ein  Durcheinanderwogen  der  Blutkörper- 
^en;  dieselben  scheinen  hier  und  da  in  Wirbel  zusammenzuströmen, 
^e  eine  folgende  Erschütterung  der  Flüssigkeit  wiederum  zertheilt. 
IKe  Sache  klingt  bedenkUchor,  als  sie  wirklich  ist ;  was  wie  ungleiche 
^ertheilung  der  Blutkörperchen  erscheint,  beruht  grossentheils  in  der 
'^ei  ihren  Schwankungen  sich  ändernden  Lichtbrechung  der  Kör- 
P^chcn.     Die  zunächst  zu  lösende  Frage  war  indessen: 

„Schöpft  die  Capillare  bei  einer  so  beträchtlichen  Ycr- 
»dünnung  des  Blutes,  wie  die  vorliegende  bereits  ist,  stets 
iiSleiche  Bluikörperchenmengen,  wenn  man  sich  zu  einer  Zäh- 
»lung  von  mindestens  18  bis  20,000  Körporchcn  versteht?'' 
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Ich  beschlossy  3  Zählungen  \on  dem  genannten  Urnffflige  vorzu- 
nehmen und  bereitete  mittelst  einer  Gapillare,  die  nach  einer  spätereo 
Bestimmung  2,81830400  C.  Mm.  fasst  (die  spätere  GapiUare  A),  die 
entsprechenden  Präparate. 

Das  1.  Präparat  enthält  18,795  direct  gezählte  Blutkörperchen; 
das  2.  Präparat  enthält  deren  18,535.  Bei  beiden  Zählungen  (am  23. 
und  25.  Nov.)  wurde  der  Inhalt  jedes  einzelnen  Feldes  besonders 
notirt,  und  ich  werde  —  in  der  festen  Voraussetzung,  dass  die  Bhil- 
körperchen  in  dem  GummiQeck  sich  conserviren  —  die  Protocolle, 
sowie  die  auf  den  Zählgittern  fest  haftenden  Präparate  sorgfältig  auf- 
bewahren. 

Das  Mittel  beider  Zählungen  beträgt  18,665;  die  Differenzen 
schwanken  um  Vi  43  d^s  Analysenmittels* 

Auf  den  Gubikmillimeter  kommen  nach  diesen  Zählungen: 
im  1.  Falle  4,001,344  Blutkörperchen; 
>j   2.     „      3,945,994  „ 

„  Mittel       3,973,669  „ 

Die  UebereinsÜmmung  der  beiden  Resultate  ist  ziemlich  genü- 
gend ;  dieselbe  könnte  indessen,  was  ich  aber  nicht  glaube,  auch  nur 
zufällig  sein.  Dieser  Zweifel  wurde  nicht  durch  eine  weitere  Zählung 
aufgeklärt;  das  dritte  Gläschen  blieb  ungezählt:  ich  hatte  an  dtf 
Mündung  der  Gapillare  einen  kleinen  Fehler  entdeckt  und  hiermit 
ein  unbedingtes  Vertrauen  auf  jene  Präparate  verloren.  Ueberdiess 
standen  mir  noch  andere  Versuche  bevor,  welche  neben  ihrem  spe- 
ciellen  Zwecke  unfehlbar  auch  das  hier  vorliegende  Problem  ent* 
scheiden  mussten. 


jr^    Sparsame  ZKhliuiff* 

§.    10.     Arbeitsplan. 

Es  galt  nun  um  die  Entscheidung  einer  Lebensfrage  der  Methode: 
„Wie  gering   darf  das  Volum  des  zu  durchzählenden 

„Blutes  gegriffen  werden?" 

welche  Frage  so  ziemlich  zusammenfällt  mit  den  Fragen: 

„Wie  weit  darf  man  mit  dem  Verdünnen  gehen?'*      „Liefert 

„die  Gapillare    stets  die  dem  Verdünnungsgrado    entspre* 

„chende  Körperchenzahl?"  — 

Die  Entscheidung  der  Frage:   „In  wieweit  ist  das  Ca  über  der  CapUl*'* 
„gleichgültig?"  habe  ich  mir  für  die  Folgezeit  verschieben  müssen.  — 

Zählungen  mehrerer  gleichmässiger  Präparate  eines  GOOfach  ve^ 
dünnten  Blutes,  das  Präparat  zu  10,000  bis  12,000  Rörperchen,  soB- 
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D  nun  zunächst  möglichst  übereinstimmende  Resultate  ergeben  und 
r  Zählungen  von  1200fachen,  ISOOfachen  und  2400fachen  YerdUn- 
mgen  desselben  Blutes  als  Massstab  dienen.  Zuvor  jedoch  musste 
De  Auswahl  genau  bestimmter  Gapillare  gefertigt  werden. 

§.   11.     Anfertigung  der  Gapillare. 

Von  33  an  der  Spitze  gleichgeschliffonen  Gapillaren  wählte  ich 
ir  Volumbestimmung  mit  Quecksilber  12  Exemplare  aus,  deren  Quer- 
iirchmesser  (des  äusseren  Umfangs)  an  der  Spitze  0,08  bis  0,12  Par. 
in.,  zwischen  Mündung  und  Füllungsmarko  0,10  bis  0,15  Lin.,  an 
er  letztgenannten  Stelle  aber  0,12  bis  0,17  Lin.  betrug,  und  von 
eichen  ich  piithin,  im  Hinblick  auf  die  seither  benutzte  Gapillare, 
rwarten  durfte,  dass  die  gewünschten  Volumina  (im  Mittel  1,30  G.Mm.) 
Qter  ihnen  vorkämen.  Da  man  sich  niemals  einer  einzigen  Gapillare 
JsschUesslich  wird  bedienen  können,  so  kommt  auf  genaue  Bestim- 
lung  dieses  Werkzeuges  AUes  an.  Ich  habe  daher,  wUl  ich  für 
Mie  zukünftigen  Zählungen  irgend  Vertrauen  in  Anspruch  nehmen, 
mächst  milzutheilen ,  wie  es  bei  Bestimmung  der  Gapillare  herge- 
fflgen  ist  Ich  beschreibe  nicht,  wie  solche  Bestimmungen  eigent- 
ch  gemacht  werden  mögen,  sondern  nur,  wie  ich  es  gemacht  habe. 

Hr.  Prof.  Vogel  hatte  die  Güte,  mir  chemisch  reines  Qucck- 
Iber  mitzuthcileu.  Ich  goss  hiervon  einen  Tropfen  von  dem  Volum 
ioer  Flintenkugcl  in  ein  Toucheschälchen,  welches  ich  auf  ein  keil- 
Inniges  Holz  festgeleimt  hatte,  so  dass  das  Schälchen  schräg  stand 
nd  das  Niveau  des  Quecksilbers  den  Band  des  Schälchens  stark 
befragte.  Die  Gapillare  wurde  nun  (nach  vollständiger  Beinigung 
urch  Aether}  bei  horizontciler  Haltung  in  das  Quecksilber  eingesenkt 
nd  genau  bis  zur  FuUungsmarke  vollgcsaugt.  Man  merkt  sich  als- 
dd  den  Vortheil  ab,  vermöge  dessen  es  gelingt,  die  gefüllte  GapiU 
ure  zu  erheben  (alles  bei  horizontaler  Haltung) ,  ohne  Quecksilber 
usiubiasen  oder  (wenn  die  Gapillare  zu  den  geräumigeren  gehört) 
usstUrzen  zu  lassen  und  ohne  im  Gegentheile  ein  Uebermaass  in 
üe  Röhre  einzuziehen.  War  eine  Füllung  gelungen ,  so  wurde  der 
idialt  in  ein  ganz  kleines,  leichtes  Gläschen,  wie  man  solche  bei 
^om  und  auf  Etageren  findet,  ausgeblasen.  Von  jeder  Gapillare 
i^en  12  Füllungen  gemacht,  die  in  einem  gemeinschaftlichen  Glas- 
I^Q  gesammelt  und  gewogen  wurden. 

Die  QuecksilberfÜllungen  wurden  in  einem  möglichst  gleichmäs- 
ig  durchwärmten  und  sich  langsam  abkühlenden  Zimmer,  am  12.  Dec, 
on  Morgens  9V2  Uhr  bis  Nachmittags  3  Ulu»,  vorgenommen.  Ein 
^  dem  Arbeitstische,  in  der  Nähe  der  Gapillare  und  des  Queck- 
ilberschälchens  Hegendes  Thermometer,  welches  mit  jenem  nahezu 
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dasselbe  Quecksilbervolum  enthielt,  zeigte  bei  Beginn  der  Arbeü 
15^/10^  ^^*  und  war  beim  Schlüsse  derselben  auf  IS^/io^  herab- 
gesunken. Die  Gapillare  Nr.  11  wurde  2mal  (je  12mal)  gefüllt,  und 
zwar  geschah  dieses  einmal  zu  Anfang  der  Arbeit  und  dann,  zum 
Beschlüsse  derselben,  bei  jener  niedersten  Temperatur.  Gapillare  28 
wurde  ebenfalls  2mal  gefüllt. 

Hr.  Prof.  Vogel  hatte  die  Güte,  alle  diese  Quecksilbervolumioa 
genau  zu  wägen,  und  es  ging  aus  den  beiden  Gontrolversuchen 
(Gap.  1 1  und  28),  sowie  aus  einer  späteren  Berechnung  hervor,  dass 
jene  kleinen  Temperaturunterschiede,  schon  für  die  Q'üecksilbe^ 
bestimmung  kaum  irgend  erheblich,  bei  den  Füllungen  mit  Blut 
ganz  und  gar  zu  vernachlässigen  sind*);  zweitens  aber,  dass 
die  Volumbestimmungen  genau  genug  seien ,  um  die  .  Gapillare  für 
unter  sich  übereinstimmend  zu  betrachten.  Die  Gapillare  wurden 
schliesslich  auf  17 1/2^  ^^Is.  berechnet,  so  dass  sie  sämmtlich  bei  je 
ner  sehr  angenehmen  Zimmerwärme  (14 '^  R.)  zu  gebrauchen  sind. 

Ich  gebe  nun  die  betreffenden  Zahlen  und  bemerke  noch,  dass 
bei  der  Bjerechnung   das  Gewicht  des  G.  G.  Quecksilbers  —  nach 


*)   Wenn  Vierordt,   in   der  Absicht ,   dem  fraglichen  Dimcnsionswechsel 
des  Blutsäulchens  Rechnung  tragen  zu  vrollen,    es  fUr   gefährlich  hält,  «den 
^fWärmecoöffizienten   von  dem   Blute   einigcrmassen    verwandten  wässerigen 
„Lösungen  zu  Grunde  zu  legen",    so  ist  diess  offenbar  zu   weit  gegangen  und 
es  wäre  hier  fast  nöthig,  die  Methode,  um  welche  sich  die  Anhänger  ohnediess 
nicht  allzu  gedrängt  schaaren  möchten,  gegen  ilircn  eigenen  Schöpfer  in  Schoti 
zu  nehmen.    Doch  hören  wir  weiter.     „Es  sind  aber  nunmehr,    wenn  man  aD* 
„ders   vollkommen  mit  einander  vergleichbare  Resultate  haben   will,  Arb«üeo 
„nothwendig  über  die  Veränderlichkeit  des  spezifischen  Gewichtes  des  BlutM  io 
„verschiedenen  Temperaturen.    Vielleicht  werden  verschiedene   Blutart eo 
„hier  kleine  —  vielleicht  selbst  nicht  zu  vernachlässigende  -—  Di^ 
„fercnzen  zeigen.    Man  könnte  dann  hoffen,  für  gewisse  Blutarten  (ohne  Zwei- 
„fei  wird  der  Körperchengehalt  hier  in  erster  Reihe  von  Einfluss  sein)  braucb- 
„bare  Coöfflzienten    aufstellen   zu   können."  —   Diess   ist  denn  doch  wohl  ^^ 
verlangt  I    Ich  gebe  zu,  dass,  wenn  zur  Ermittlung  jener  Cocifficienten  hinUDiS' 
lieh  grosse  Blutvolumina  gewählt  werden,   Verschiedenheiten   sich  allerdiog* 
ergeben  mögen;   aber  ich  wage  zu  behaupten,   dass   in  der  Gapillare  die 
Ausdehnung  für  Blut  und  Wasser  absolut  gleich  sei,  und  dieses  selbst  bei 
einigem  Temperaturwechscl  —  fUr  eine  menschenmögliche  Beobachtung  näiD- 
lieh,  wenn  auch  nicht  im  Ideale.    Geht  man  mit  solchem  Rigorismus  zu  Werk'» 
dann  durfte    man  zuletzt   nicht   die   einfachste   Operation    mehr   untemehineD' 
Denn  wer  z.  B.  wollte  leugnen,   dass  auch  der  feinste  Zirkel  niemals  zwei  Di' 
men&ionen  von  gleicher  Länge  absticht,  indem  bei  jedem  Stiche  die  Spitze  sieb 
abnutzt  und  durch   die  erwärmende  Hand   die  Dimensionen  des  Zirkels  veräo- 
dert  werden?    Wo  aber  findet  sich  der  andere  Zirkel,  die  Ungleichheiten  j ^ 
ner  Zirkelstriche   nachzuweisen?  —   Wir  wollen  darum  nicht   das  UnmögUchet 
und  fUr  den  speziellen  Zweck  so  gut  wie  nicht  Vorhandene,   und  benutzen  df^ 
bewährte  Instrument  mit  allergrösstem  Vertrauen. 
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emer  Angabe,,  die  ich  der  Güte  des  Um.  Prof.  Buff  verdanke  — 
bei  0°  auf  13,59593  Grms.  angenommen  wurde.  Ausdehnung  bei 
1°  Gels.  =  V5550. 

Hiemach:    Gewicht  bei  13 ""  Geis.  =  13,56147  Grms. 

14  „      =  13,56074 

15  „      =  13,56001 
17V2    »      =  13,55307 


7} 


Kr.  der 
CapiUare. 

3. 
11. 
14. 

15*). 
16. 
11. 

sa. 

34. 
15. 
16. 
18. 
19. 

19. 
31. 
11. 


Temperatur 

b.  d.  Füllung. 

(Celsius.) 

15«/io 

16*/io 

l5»/io 

150/0 

148/10 

14Vl0 

14%o 

14«/io 

HVio 
138/10 

13«/io 

13«/io 

134/,o 
133/10 
133/10 


11  Füllungen 
wogen  Grms. 


Cubikinhalt  bei    Benennung  der 
17  V)  Celsius.  CapiUare. 


0 
0, 
0 
0 

n, 
0 
0 
0 
0 
0, 
0 
0 
0 
0 
0 
0 


3931  %   41  647  344 

1900  I,  78  120  171 

1110  1,  30  180  500 

4586  2,  81  830  400 

1183  1,  40  410  530 

1878  1,  15  410  300 

2113  1,  30  4':0  948 

1640  1,  61  140  190 

1161  I,  39  010  183 

1070  1,  17  182  331 
1764  )  Das  Mittel  wurde 
1756  S   berechnet: 

1760  1.  OS  150  345 

1700  1,  04  460  624 

1913  1,  19  390  877  - 

2894  1,  77  830  853 


B. 

C. 

H. 

A. 

E. 

U 

G. 

D. 

F. 

1 


M. 

N. 
K. 
C. 


Die  CapiUare  Nr.  3  bis  24  wurden  so  berechnet,  als  ob  die  Fül- 
lung bei  15^  Cels.  stattgefunden  hätte;  die  Capp.  25  bis  28,  als  ob 
die  Füllung  bei  14,  die  drei  folgenden,  als  ob  sie  bei  13°  stattge- 
funden hätte.  Dass  diese  Yemachlässigung  der  lOtel  Grade  erlaubt 
war,  ergiebt  folgende  Probe : 
CapUlaro  16.  Annahme  der  Füllung  bei  15""  Geis.:  Volum  1,40420530. 

n       n  ,,  V        V         V    13°    „  „      1,40410493. 

g.    12.     Zählungen. 

Am  23.  Dec.  (52)  hatte  ich  Nasenbluten  und  benutzte  das  hier- 
durch gewonnene  Blut  für  eine  Reihe  von  Zählungen.  Wenn  ich 
^i^rordt  folgen  soll,  der  seinen  Blutuntersuchungen  Notizen  über 
^e  Körperconstitution  beifügt,  so  muss  ich  auch  in  dieser  Beziehung 
D^h  als  seinen  directesten  GegenfÜssler  bekennen  (siehe  Y.'s  zwei- 
^Aufsatz),  indem  ich  weder  blass  noch  mager  bin  und  mich  des 


*)  Die  in  den  gg.  7,  8  und  9  benutzte  CapiUare. 
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vortrefflichsten  Appetites  erfreue.     Das  Nasenbluteo  erfolgte  nach 
der  Mittagsmahlzeit,   auf  den  Genuss   einiger  Gläser  Wein   und  nach 
wiederholtem  y    heftigen   Schneuzen.      Hauttransspiration   hatte  nicht 
stattgefunden.  —   Ich   bereitete   eine   600fache   BlutverdUnnung  und 
fertigte  mittelst  Capillare  H  CVol.  1,30280500)  3  Präparate  an. 

Ein  Glaskolben,  160  C.  C.  Tassend,  FüUungßmarke  im  engen  Halstheile,  maass 
hierauf  1.  1  Vol.  des  verdünnten  Blutes  und  sodann  1  Vol.  Salzwasser  ab,  die 
zu  einer  neuen,  1200rachen  Verdünnung  zusammengemischt  wurden.  T  1  VoL 
der  ursprünglichen  Verdünnung  und  2  Vol.  Salzwasser:  iSOOfache  Verdünnung. 
3.  1  Vol.  der  ursprünglichen  Verdünnung  und  3  Vol.  Salzwasser:  2400rache 
Verdünnung.    Von  allen  diesen  Verdünnungen  wurden  Zählpräparate  angefertigt. 

Ich   habe  mich  für  jetzt   auf  die  Durchzählung   von   nur  7  Prä- 
paraten beschränken  müssen.    Die  Resultate  sind  folgende: 

Nr.  des         Grad  der         Direct  gezählte       Blutkürperchen 
Tag  d.  Zählung,     ^^^„g^^^     Verdünnung.      Blutkörperchen.         des  C.  Mm. 

10  120      4  660  712 
10  143      4  671  305 

5022      4  625  711 

3232  4  465  441 

3346  4  622  257 

2510  4  623  861 

2538  4  675  450 

Mittel  von  Zählung  1  und  2 :         10  131  4  666  033 

Mittel  aller  Zahlungen,  mit  Aus-  ,  ^^  ^^  ^  ^^  ^^ 

schluss  von  Zählimg  4:  ) 

Präparat  4  zeigt  gegen  die  übrigen  Präparate  eine  Differenz,  dk 
jedenfalls  aus  einer  ganz  anderen  Quelle  geflossen  sein  muss,  als  di0 
geringen  Schwankungen  bei  jenen  übrigen  Zählungen.  Wodurck 
jener  Ausfall  entstanden  sein  mag,  begreife  ich  nicht.  Ein  Zählfehler 
ist  sicher  nicht  vorgekommen,  indem  ich  das  fragliche  Präparat  wie- 
derholt untersucht  habe.  Doch  wurden  die  Präparate  bei  Abendlicht 
gefertigt  und  leider  musste  diess  in  einiger  Eile  geschehen.  War 
die  Capillare  vielleicht  bei  jener  einen  Füllung  nicht  vollständig  was- 
serfrei gewesen? 

Von  sämmtlichen  Zählungen  werde  ich  (wenn  ich  dieselben  nicht 
bei  mehr  Müsse  durch  genauere  Resultate  noch  tibertreffen  kann)  die 
ProtocoUe,  in  welchen  die  Summen  jeder  einzelnen  Bahn  verzeichnet 
sind,  sowie  die  zum  Theil  auf  ihren  Gütern  haftenden  Präparate 
aufbewahren. 

Die  Schlüsse,  die  ich  aus  obigen  Zählungen  ziehen  näöchte,  sind: 


Dec.  31 

.  52. 

1. 

600 

Jan.  9. 

53. 

2. 

» 

Jan.  1. 

53. 

3. 

1200 

Jan.  10. 

4. 

1800 

w   j> 

5. 

w 

Jan.  10. 

6. 

2400 

V            7J 

- 

7. 

» 
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1.  Mein  Blut  enthält  in  1  C.  Mm.   4  600  000  Blutkörperchen. 

2.  Fragt  man  nicht:  Wieviel  Blutkörperchen,  sondern  wie 
viel  Hunderttausende  von  Blutkörperchen  besitzt  der  G.  Mm.?  so 
bringen  600fache  wie  2400fache  Verdünnungen  dasselbe  Resultat*). 

3.  Zählung  von  nur  2000  bis  3000  Körperchen  erlaubt  einen 
in  diesem  Sinne  sicheren  Schhiss  auf  den  Eörperchcngehalt  des  gOr 
sanunten  Blutes. 


§.  13.     Vorläufiger  Untersuchungsplan  fUr  practische 

Zwecke. 

Da  die  für  eine  Zählung  von  etwa  4000  Blutkörperchen  erfor- 
derliche Zeit  nach  meinen  Versuchen  durchaus  keine  beträchtliche 
ist,  indem  eine  bis  1 1/2  Stunde  zur  Vollendung  genUgt,  so  werde  ich 
für  practische  Anwendung  der  Zählmethode  von  der  all  er  sparsam- 
sten der  bis  jetzt  versuchten  Zählungen  für  jetzt  noch  keinen  Ge- 
brauch machen.  Ich  werde  mich  hiernach  einer  ISOOfachenBlut- 
verdUnnung  bedienen  (VerdUnnungsflasche  von  3000  G.  G.  Salz- 
wasser, 2  G.  G.  Blut],  während  ich  die  Gapillare  von  1,30  G.  Mm.  und 
den  Gummifleck  von  5  Lin.  Durchmesser  beizubehalten  gedenke.  — 
Für  die  Abmessung  des  unverdünnten  Blutes  werde  ich  Pipetten  von 
2G.  Mm.  Inhalt  anfertigen,  deren  Fullungsmarkc  an  einer  sehr  ver- 
engten Stelle  sitzt  und  die  mit  Hülfe  desselben  Quecksilbers 
und  nach  derselben  Berechnung  bestimmt  sind,  wie  die  Gapillare 
des  §.  11.  — 

In  einem  folgenden  Aufsatze  hoffe  ich,  eine  Anzahl  nach  der 
bier  beschriebenen  Methode  anzustellender  Zählungen  mittheilen  zu 
können.  Eine  ganze  Beihe  von  Fragen,  welche  ich  ursprünglich 
durch  die  Zählmethode  zu  lösen  gedachte  (namentlich  auch  diejenigen 
Fragen,  von  deren  Beantwortung  die  Wahl  des  für  die  Zählung  zu 
benutzenden  Blutes  abhängt],  hoffe  ich  nun,  auf  einem  weit  kürzeren 
Wege  durch  eine  andere,  sogleich  mitzulheilende  Methode  entscheiden 
tu  können  **). 


*)  Es  bleibt  noch  zu  entscheideD,  ob  der  Umstand,  dass  das  Mittel  aller 
ZHhlungen  etwas  geringer  ausfiel,  als  dasjenige  bei  den  beiden  am  wenigsten 
starken  Verdünnungen  —  nur  zußlllig  ist,  oder  ob  hier  ein  conslantes  Ver- 
bältniss  zu  Grunde  liegt.    Ich  glaube  das  Erstere. 

•*)  Nachdem  jetzt  durch  Vierordt  und  Weicker  die  Zählung  der  Blut 
körperchen  ein  sicheres  und  nur  wenig  Zeit  forderndes  Verfahren  geworden  ist 
▼ersteben  sich  hoffentlich  auch  Andere  zu  solchen  Zählungen. 

Da  indessen  fUr  Manche,  die  sonst  zu  Zählungen  von  Blutkörperchen  geneigt 
sind,   die  schwierige  und  grosse  Genauigkeit  fordernde  Volumsbestimmung  der 

Arcli:«  r.  wuscntrh.  Ileilk.   1.    3.  Hft  13 
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dazu  Ddthigen  Capillaren  ein  Hinderniss  bilden  dürfte,  hat  sich  Hr.  Dr.  Wel 
auf  meinen  Wunsch  bereit  erklärt,  vollständig  hergerichtete ,  ihrem  Inhalte 
genau  bestimmte  Capillaren,  nach  Art  der  g.  11  beschriebenen,  gegen  eim 
gUtung  von  1  Thaler  per  Stück  an  Liebhaber  abzulassen  und  bittet  im  Fa 
ner  Bestellung  nur  um  ungefähre  Angabe  des  gewünschten  Kalibers. 

Hr.  Dr.  Weicker  besitzt  auch  noch  12  Exemplare  des  von  ihm  bes 
benen  zu  seinen  Zählungen  dienenden  Zählgittors  (Mikrometers)  und  ei 
sich  einige  derselben,  das  Stück  zu  6  Thalern,  abzugeben. 

s»    ir  o  9  •  1 


halt  des  Blutes  an  gefärbten  Körpereben, 

approximativ  bestimmt 

i  der  bei   methodischer  Verdünnung  des 
Blutes   entstehenden  Färbung. 


Von 


Or,    H.  IV  e  1  e  k  e  r. 


§.   1.    Plan   und   erste   Versuche. 

den  folgenden  Seitea  werde  ich  einen  Gegenstand  kurt 
,  welcher  mit  dem  soeben  abgehandelten  in  allernächster 
;  steht.  Es  handelt  sich  um  Gründung  einer  Methode,  ver- 
(Icher  der  ungefähre  Gehalt  eines  Blutes  an  Blutscheiben 
gsweise  an  Farbestoff)  von  jedem  Untersuchenden  —  ohne 
)8agt:  von  einem  Jeden!  —  in  wenig  Augenblicken  mit 
icherheit  bestimmt  werden  kann, 
arsten  Tage  der  Uebemahme  der  im  vorigen  Aufsatze  mit- 

Arbeit  (14.  Oct.  52)  kam  mir  der  Gedanke ,  den  ich  auch 
)gen  Hrn.  Prof.  Vogel  aussprach:  mittelst  eines  ähnlichen 
s,  wie  durch  Donnö's  Galaktometer  die  Milch  geprüft 
18  der  Farbe  einer  dünnen  Blutschichte  auf  den 
th    der  Blutkörperchen    schliessen  zu  wol- 

liess  die  Sache  damals,  als  eine  flüchtig  ausgesprochene 
es  schien,  unfruchtbare  Idee,  auf  sich  bewenden  und  habe 
ge  nicht  weiter  gedacht.  Nachdem  ich  indessen  in  der 
t  verschieden  starken  BlutverdUnnungen  arbeitend,  gefunden 
SS  e$  nicht  nöthig  sei,  400fache,  GOOfache,  800fache  Ver- 
m  zur  Unterscheidung  mit  Etiquetten  zu  versehen,  indem 
TerdUnnungsgrad  durch  die  Färbung  von  selbst  verräth  und 
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nachdem  manche  andere,  in  vorstehendem  Aufsatze  OTthaltenen  Dinge 
meine  Aufmerksamkeit  für  die  FärbungsverhifUnisse  des  verdlbmlen 
Blutes  rege  gemacht  hatten ,  erweckte  mir  der  Anblick  einer  Far 
bentabelle,  welche  zu  jener  Zeit  Hr.  Prof.  Vogel  für  die  Farben 
des  Urins  entworfen  hatte,  den  plötzlichen  Gedanken,  ob  es  nicht 
möglich  sei,  unter  Zugrundelegung  einer  flüssigen 
F  a  r  b  e  n  s  c  a  1  a,  jenes  je  nach  dem  Verdünauagsgrado 
verschieden  starke  Auftreten  der  Färbung  methodisch 
zu   verwenden. 

Die  Sache  ist  so  ungeheuer  einfach,  dass  in  demselben  Augen- 
blick der  ganze  Plan  der  nun  niitzutheilenden  Versuche  ld[)endig 
vor  mir  stand;  und  sollte  dieser  Gegenstand,  wie  ich  hoffe,  nicfai 
ganz  ohne  Bedeutung  bleiben,  so  würde  ich  gestehen  müssen,  dass 
mir,  wenn  je  ein  Arbeiter  bequem  und  mühelos  zu  einem  erwiinscfa- 
tem  Ziele  kam ,  mit  diesen  Blutverdünnungen  —  sit  venia  vert>o  ^ 
die  Taube  gebraten  in  den  Mund  geflogen  sei.  Der  erste  Versuch, 
den  ich  sogleich  anstellle,  war  folgender. 
Versuch  I.    (Dec.  18.,  1852.) 

Ich  füllte  9  Probirröhrchen  mit  je  20  C.  C.  Wasser  und  stellte 
sie  der  Reihe  nach  auf  ihr  Repositorium ;  die  Gläschen  waren,  um 
möglichst  gleiche  Schichten  zur  Beobachtung  zu  erhalten,  von  so 
übereinstimmendem  Caliber  gewählt,  dass  in  einem  jeden  eine  Was- 
sersäule von  4V2  ^^^'  Zoll  Höhe,  im  Querdurchmesser  7  Lin.^  sich 
bildete.  Nach  mehreren  Versuchen  gelang  es,  aus  dem  Ringfinger 
der  linken  Hand  einen  Fingerhut  voll  geschlagenen  Blutes  zu  erltfl- 
ten.  Eine  Capillare,  welche  10  QuecksilberTüllungen  der  Capillare  D 
des  vorigen  Aufsatzes,  mithin  16,  22  401  900  C.  Min.  aufnahm,  dienle 
zur  Abmessung  dos  Blutvolums:  und  es  erhielt  das  ProbirröhrcheD 
Nr.  1  eine  Füllung  (16  Blut.  20  000  Wasser,  :=  1250fache  Verdün- 
nung) ;  Probirgl.  Nr.  2  erhielt  2  Füllungen  (32  Blul,  20  000  Wasser, 
=  625facho  Verdünnung} :  jedes  folgende  Gläschen  erhielt  eine  Fül- 
lung mehr,  so  dass  Nr.  9  neun  Füllungen,  mithin  146  C.  Mm.  Bhit 
(in  I37facher  Verdünnung)  besass.  Es  war  hiermit  eine  Farbensoab 
von  9  Gliedern  gebildet,  deren  jedes  «ich  von  den  anderen  auCfalleiHl 
genug  unterschied.  Ja  es  geschah  mehnnals,  dass  ich  während  der 
Bereitung  einer  Mischung  mich  in  den  Füllungen  verzählte:  ich  dirf« 
dann  unbesorgt  weiter  mischen,  bis  die  Färbung  des  vorherg^endea 
GUlscbens  erreicht  war  und  setzte  nun  eine  letzte  Füllung  hinni- 
Zur  sicheren  Prol>e  \Mirden  nun  die  Füllungen  des  f<dgenden  Glättr 
chens  um  so  genauer  abgezählt,  und  es  ei^al>  sich,  dass  die  Färbuflg 
des  vorigen  Gläschens  zwischen  denen  seiner  Nachbarn  genau  di* 
MiUe  hielt. 

Versuch   II.     Ich  durfte   erwarten,  dass  die  Sicherheft,  m«* 
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welcher  die  emzelnen  VcrdUnnungsstufen  sich  unterscheiden  lassen, 
bis  zu  einer  gewissen  Grenze  sieh  steigere  mit  dem  wachsenden 
Durchmesser  der  zu  prüfenden  FlUssigkeitsschichten.  Wiewohl  nun 
mein  ganzes  Verfahren  darauf  hinausgeht,  bei  möglichst  kleinen 
Unterschieden  der  Blut  Volumina,  die  Unterschiede  der  Farbe  mög- 
lichst hervortreten  zu  machen,  so  blieb  ich  doch  für  den  Anfang  bei 
den  in  diesem  Sinne  weniger  günstigen,  dabei  aber  so  handlichen 
und  bequemen  Probirröhrchen.  —  ich  füllte  nun  in  ein  Proteirröhr- 
eben  —  immer  zu  20  C.  C.  Wasser  —  den  halben  Inhalt  der  im 
vorigen  Versuche  benutzten  Capillare  „10  X  D^',  also  8,11  C.  Mm.  Blut 
und  bezeichnete  diese  Blutprobe ,  um  den  Beschauer  irre  zu  fuhren, 
mil  Nr.  2.  Ein  folgendes  Gläschen,  mit  Nr.  6  bezeichnet,  erhielt 
P^  Füllungen  der  Capillare  „10  X  D'';  ein  drittes  Glilschen,  Nr.  9 
bezeichnet,  erhielt  2;  Gläschen  Nr.  4  erhielt  3;  Nr.  1  erhielt  3V2inul 
den  Inhalt  der  Capillare. 

So  oft  ich  es  nun  versuchte,  diese  Mischungen  z>>ischcn  die 
Glieder  der  in  Vers.  1  gebildeten  Scaia  einzureihen,  schien  es  mir, 
wiewohl  es  bereits  Abend  geworden  und  das  Lampenlicht  die  Prü- 
fung wenig  begünstigte,  es  könne  einer  jeglichen  Mischung  nicht 
wohl  eine  andere  Stelle  angewiesen  werden,  als  die  nach  ihrem 
wirklichen  Blutgehalte  ihr  zukommende. 

Versuch  III.  Ich  suchte  nun  sogleich,  die  mir  vorschwe- 
bende Anwendung  der  neuen  Methode,  gleichsam  in  einem  Miniatur- 
versuche,  zu  erproben.  Auch  hier  wählte  ich,  um  desto  sicherer  zu 
seio,  recht  ungünstige  Verhältnisse. 

Ich  nahm  —  ganz  willkürlich  —  an,   4V2  Millionen  Blutkörper- 
<^n  auf  1  C.  Mm.  Blut,  sei  das  normale  Mischungsverhültniss ;  4  Mil- 
lionen sei  schon  Körperchenmangel;  5  Millionen  Kürperchen  seien  zu 
vi^    Es  Hird  mir  Jeder  zugeben,  duss  diese  Grenzpunkto  bei  Wei- 
(eoQ  zu  enge  gegriffen  sind.     Die   bezeichneten  drei  Blutarten   suchte 
ich  Qun  künstlich  darzustellen.     Ich  nahm  zu  diesem  Behufe  an,  das 
"Urch  den  Fingerstich  gewonnene  Blut  sei  Blut  von  5  Millionen  Kör- 
P^^chen,  und  mischte  5  (kapillare  desselben  in  einem  Probirröhrchen 
^  *u  20  C.  C.  Wasser.     Probirröhrchen  B  erhielt  41/2  Capillare  Blut, 
^  stellte  Blut  von  41/2  Millionen  dar;   C  erhielt  4  Capillare  Blut  — 
^'ut  von   4  Millionen  Körperchen.     So   oft  ich   diese  drei  Gläschen 
'^^  bei  geschlossenen  Augen  verwechselte:  die  Reihenfolge  A,  B,  C 
^^r  stets   auf  den  ersten  Bhck  wiederhergestellt.     Mischung  B  aber 
'^Hd  genau  in  der  Mitte  zwischen  Gläschen  4  und  5  der  Scala  von 
'^fsuch  I.  — 

Es  war  hiermit  in  Zeit  von  anderthalb  Stunden  die  Basis  für 
^^c  Methode  gewonnen,  vermöge  welcher  ein  Jeder,  selbst  ohne 
^^^Qn  Apparat,  durch  blosses  Durcheinandergiessen ,  mit  Leichtigkeit 
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entscheiden  kann,  ob  in  einem  Falle  Blutkörperchenmangd  vorhanden 
sei,  oder  nicht 

Wie  bereits  angedeutet,  konnte  die  Idee  des  hier  skizzirten  Ve^ 
fahrens  nidit  anders  gefasst  sein,  als  unter  gleichzeitiger  Inausadit- 
nähme  einer  stabilen  Farbenscala.  Bei  der  Nothwendigkeii  sehr  M- 
ner  Unterschiede  der  einzehien  Nuancen  konnte  indess  an  eine  g^ 
malte  Scala  hier  gar  nicht  gedacht  werden,  so  vortrefllich  eine 
solche  %ur  Fixirung  einiger  Grenzpfeiler  in  dem  Repertoire  der  F<^ 
bentöne  auch  sein  mag,  wo  die  Annahme  von  möghchst  wenig«, 
recht  auffallend  verschiedenen  Scalengliedern  das  einzige  Mittel  ist^ 
aus  dem  Unwesen  der  tausenderlei  planlos  aufgebrachten  Benenoua- 
gen  sich  herauszufinden,  bei  denen  Niemand  etwas  Bestimmtes  und 
Jeder  etwas  Anderes  denkt.  —  Ich  glaube  nun  nach  mancherW 
früher  gemachten  Erfahrungen  darüber  sicher  zu  sein,  dass  zwei  da- 
andcr  ähnliche  Farben,  deren  eine  trocken,  auf  Papier  gemall,  die 
andere  als  Flüssigkeit,  bei  durchfallendem  Lichte  geboten  wird,  ach 
gar  nicht  mit  einander  vergleichen  lassen.  Die  beiden  zu  veqsln- 
chenden  Objecto  müssen  genau  derselben  Beleuchtung  ausgesetzt 
sein,  sie  müssen  wo  möglich  eine  und  dieselbe  Grösse,  dieselbe  Fona 
besitzen  und  überhaupt  so  übereinstimmend  gebildet  sein,  dass  B0 
dem  Auge  gar  keinen  Unterschied  bieten,  als  eben  den  der  Farbe; 
dieser  letztere  aber  darf  dann  äusserst  gering  sein,  um  selbst  von 
einem  wenig  geübten  Auge  sicher  erkannt  zu  werden. 

Es  waren  nun  die  in  den  Gonditorläden  ausgestellten  geltäfbUia 
Wässer,  welche  mir  bereits  vor  der  Aufnahme  der  Yerdünnungsvir- 
suche  als  Musterglieder  einer  flüssigen  Farbenscala  vorgeschwebt 
hatten,  und  ich  schloss  die  vorstehenden  Versuche  mit  der  VerdOifc' 
nung  einer  dem  Gonditorläden  entnommenen  Farbe  (Gochenille),  dio 
jedoch  durchaus  unbrauchbare,  einer  ganz  fremdartigen  Schattining 
angehörige  Nuancen  ergab. 

§.   2.     Zeugen. 

Die  Blutmischungen  der  Versuche  I,  II  und  III  durften  als  nod» 
unverdorben  angesehen  werden  (es  war  am  Morgen  des  20.  Dec.)» 
als  ich  mich  nach  Zeugen  für  meine  Resultate  umsah. 

Hr.  Gand.  med.  Ihring,  der  zufällig  in  mein  Zimmer  trat,  er^ 
kannte  in  den  9  Gläschen  des  Versuchs  1  eine  gleichmässig  ffurt^ 
schreitende  Farbenscala.  Ich  eröffnete  ihm,  dass  wirklich  jedes  Qfk^ 
derselben  Ein  Volumen  Blut  mehr  enthalte,  als  der  ihm  vorausgehend^ 
Nachbar,  und  brachte  nun  die  5  Gläschen  des  zweiten  Versuchs  zur^ 
Vorschein.  Hr.  I.  wies  einem  jeden  derselben  die  richtige  Stelle  am  • 
ja  er  entschied,  ohne  zu  wissen,  dass  auch  halbe  Volumina  geooBr 
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men  seien,  Gläschen  2,  6  und  1  des  zweiten  Versuchs  stimmten 
mit  k  e  i  n  e  m  Gläschen  der  Scala,  sondern  sie  seien  Zwischenglieder. 

Erfreut  über  dieses  Resultat,  setzte  ich  Hrn.  Ihring  die  Schwie- 
rigkeilen auseinander,  die  mir  bei  Darstellung  der  defmitiven  Farben- 
scala  aus  Pigmenten  unfehlbar  bevorstünden,  indem  es  namentlich 
schwer  fallen  würde,  einen  Farbestoff  zu  Gnden.  der  bei  seinen  Ver- 
dUnnuDgen  mit  den  bei  der  Blutverdünnung  entstehenden  TDnen  glei- 
chen Schritt  halten  würde  —  als  mir  plötzlich  die  vom  16.  Nov.  noch 
vorhandenen  Mischungen  von  Alkohol,  Wasser  und  Blut  (§.7  des 
vorigen  Aufsatzes)  wieder  einfielen.  Ich  ergriff  sogleich  die  Mischung 
„2  Spiritus,  8  Wasser,  Vio  Blut",  die  eine  schon  dunkelrothe  Farbe 
und  einen  durchaus  Spirituosen  Geruch  besitzt,  und  es  gelang,  mittelst 
dieser  Spiriluslösuog  mehrere  Töne  der  Farbcnscala  (alle  diejenigen, 
die  ich  versuchte)  auf  das  Vollkommenste  nachzubilden. 

Nach  so  vielen  günstigen  Resultaten  stellte  ich  nun  meine  Glüs- 
cheo  und  meine  Plane  getrosten  Muthes  Um.  Prof.  Vogel  vor,  und 
ich  durfte  mich  glücklich  preisen,  in  dem  Beifalle  eines  so  compc- 
teaten  und  spruchgeübten  Richters  Aufmunterung  für  die  Weiterfüh- 
ning  einer  Arbeit  zu  flnden,  zu  welcher  die  meisten  Anderen,  die 
in  der  Folge  von  der  Sache  hörten,  nur  wegwerfend  die  Achsel 
zuckten. 

Ich  wiederholte  noch  vor  Hrn.  Prof.  Vogel's  Augen  die  Zusani- 
memnischung  der  Verdünnungen  des  111.  Versuchs.  Auch  er,  sowie 
sein  Bruder,  Hr.  stud.  Vogel,  beurtheilten  diesen  Versuch  ganz  so, 
wie  ich  selbst  es  gethan.  Beide  ordneten  die  Ghischcn  des  11.  Ver- 
i»Qchs  genau  nach  ihrem  wirklichen  Gehalte. 

§.   3.      Versuche   mit   der   Blutfarbenscala. 

Es  galt  nun  (wenn  auch  vorlüufig  nur  in's  Ungefähre),  zu  ermil- 
^hi,  bis  zu  welchem  Grade  von  Genauigkeit  die  Farbenschätzung  sich 
^ürde  treiben  lassen;  mit  anderen  Worten,  welchen  äussersten  Grad 
<ler  Kleinheit  das  Blutvolum  besitzen  dürfe,  vermöge  dessen  Vermeh- 
^ung  um  je  einmal  die  Componenten  der  Scala  von  Glied  zu  Ghed 
^'ne  hinlänglich  deutlich  unterscheidbare  Färbung  darböten. 

Vorsuch  IV.  (Dec.  20.)  Ich  wählte  4  Gläser  von  derjenigen 
Form,  wie  sie  in  hiesiger  medizinischer  Klinik  als  Uringläser  ver- 
wendet werden  (Gläser  von  6  Par.  Zoll  Höhe;  die  obere  Hälfte  ein 
cylindrischer  Hals  von  2V2  Zoll  Querdurchmesser,  die  untere  Hälfte 
ein  kugeliger  Theil,  im  grössten  Durchmesser  4V4  Zoll;  Gesammtinhalt 
des  Glases  800  bis  lOOO  C.  C.).  In  jedes  dieser  Gläser  wurden 
600  C.  G.  Wasser  gefüllt  und  hierzu  an  Blut  beigemischt  (Blut  vom 
18.  Dec): 
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in  Glas  Nr.  1   =  CG.  64.    Verdünnung  8281  X; 
„     „       „    2  =      „      96.  „  6260  X; 

n     V       »    3   =       J7    ^^'  ff  4687  X; 

„      „       „    4   =       „    160.  „  3750  X. 

Die  Gläser  wurden  bei  der  FarbenprUfung  gegen  eine  weisse  Wolke 
gehalten  oder  auf  einen  mit  weissem  Papier  überdeckten  Tisch  ge- 
stellt. Die  Nuancen,  wiewohl  die  hellsten  sehr  blass  und  die  UDte^ 
schiede  Überhaupt  nicht  sehr  gross  waren,  Hessen  sich  dof^  auf  den 
ersten  Blick  scharf  unterscheiden. 

In  Probirröhrchen  gefüllt,  glichen  1  und  2  dem  reinen  Wasser. 
Nr.  1  des  I.  Versuchs  (Verdünnung  125  X)  stimmte  in  der  Farbe  mit 
dem  grossen  Glase  Nr.  4  (Verdünnung  3750). 

Versuch  V.   (Dec  21.). 

Ich  schritt  nun  zur  Bildung  einer  grösseren  Farbenscala. 
Zu  diesem  Behufe  füllte  ich  18  Stück,  in  ihrer  Ausbauchung  mit  den- 
jenigen des  vorigen  Versuchs  möglichst  übereinstimmende  Glfiser,  je- 
des mit  800  G.  G.  Wasser.  Ich  hatte  mir  inzwischen  geschlagenes  Kot 
verschafln,  welches  einem  Pneumoniker,  R.,  mittelst  auf  die  Brust 
gesetzter  Schröpfköpfe,  am  20«  Dec  entnommen  war;  femer  BM 
eines  Phtbisischen,  M.,  welches  durch  2  Schröpfköpfe,  ebenUis 
am  20.  Dec.  und  unter  sonst  ganz  gleichen  Verhältnissen,  gewonnen 
wurde.  Ausserdem  hatte  ich  Blut  eines  Hundes,  Blut  dreier  Mänsa, 
Blut  einer  Taube  und  Blut  eines  Frosches  in  Bereitschaft  gestaut 
und  alle  diese  Blutarten  soviel  ich  konnte  gleichmttssig  behandelt 
Ich  hatte  endlich,  zur  Beschleunigung  der  Arbeit,  eine  Pipette  zuba- 
reitet,  welche  den  Inhalt  der  „Gapillare  10  X  D^'  lOmal,  mithin  Stt 
Gubikmillimeter  fasste. 

Aus  dem  Blute  des  Pneumonischen  bildete  ich  nun  eina 
achtzehngliederige  Scala,  indem  ich  dem  Glase  Nr.  1  die  mtt 
Blut  gefüllte  Gapillare  „10  X  D''  zweimal  (G.  Mm.  32,  das  ist:  weniger 
als  1  Tropfen),  dem  2.  Glase  4mal  (=  G.  Mm.  64)  und,  in  diaser 
Weise  fortfahrend,  dem  18.  Glase  den  36fachen  Inhalt  der  Gapilltf® 
(=  13  Tropfen  Blut)  zumischte  ^).  —  Die  entstandenen  18  Bkitprobeo 
waren  durchaus  leicht  nach  ihrer  Färbung  zu  ordnen ,  und  nur  in 
zwei  Fällen,  wo  ein  dickbauchiges  Glas  ein  sehr  schlankes  zum  Nach- 


*)  Eine  schöne  und  rasch  bereitete  Scala  dieser  Art  wird  man  erfaaHeo  " 
ich  selbst  habe  den  Versuch  noch  nicht  gemacht  —  wenn  eine  Anzahl  gewöbB' 
lieber  Schoppengläser  mit  Wasser  gefUUt  und,  ohne  alle  Gapillare»  durcb 
einfaches  Abtröpfeln,  dem  1.  Glase  ein  Tropfen  Blut,  dem  2.  2  Tropfen  u.  9<  ^'* 
zugemischt  werden. 
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MF  hatte,  konnten  Zweifel  entstehen.  Dennoch  aber  besass  auch  die 
luokclste  Mischung,  Nr.  18,  eine  noch  hinlänglich  blasse  Nuance,  in- 
iem  Verdünnungen  von  weniger  als  lOOOmal,  da  solche  in  so  dicker 
khichte  schwer  unterscheidbar  sind,  vermieden  wurden*). 

Ich  bereitete  sodann  in  einem  Glase  „W^  eine  Mischung  meines 
Mutes  (vom  18.  Dec);  in  dem  Glase  „M^^  eine  Mischung  des  Blutes 
rom  Schwindsüchtigen,  jedesmal  die  Volumina  des  10.  Scalen- 
^es  (Blut  C.  Mm.  324  [7  Tropfen],  Wasser  C.  Mm.  800  000; 
Prüfung smischung'^).  In  gleicher  Weise  verfuhr  ich  mit  dem 
Blale  des  Hundes,  der  Taube,  des  Frosches  und  der  Maus. 

Auch  bei  diesem  Versuche  war  es  späte  Nacht  geworden  und 
meiDe  Augen  ermüdet  durch  die  Bereitung  der  Capillare  und  Pipetten 
sowie  durch  das  endlose  Füllen  und  Entleeren  derselben  bei  der 
Scalenbereitung.  Die  Einfügung  der  6  zu  prüfenden  Blutarten  hatte 
indessen  so  wenig  Schwierigkeit,  dass  wirklich  nicht  eine  einzige 
bbch  von  mir  beurtheilt  wurde;  Hr.  Prof.  Vogel,  sowie  mehrere 
andere  Personen ,  denen  ich  am  anderen  Tage  die  Mischungen  vor- 
stellte, stimmten  vollkommen  mit  mir  überein,  wenn  ich  das  Blut 
dtt  Phthisischen  drei  ganze  Scalenglieder  blässer,  das  von 
mir  entnommene  Blut  drei  Glieder  gerötheter  fand,  als  die  dem 
Tolum  nach  ihnen  entsprechende  Mischung  10  des  von  dem  Pneu- 
moniker  entnommenen  Scalenblutes.  Das  Glas  W  wurde  einstimmig 
ni  Nr.  13  gestellt,  das  Glas  M  zu  Nr.  7  (in  einzelnen  Entschei- 
<famgen  zwischen  6  und  7. 

Die  folgenden  Zahlen  geben  eine  Uebersicht  über  die  Verhält- 
nisBe  der  Farbenscala ;  die  Ergebnisse  der  daran  geknüpften  Verglei- 
dmogen  und  Berechnungen  sind  beigefügt. 


*)  Durch  eine  5  Zoll  dicke  Schicht  einer  600rachen  wässerigen  VcrdUn- 
MBg  hiodurch  kann  noch  jede  Schrift  mit  Leichtigkeit  gelesen  werden,  während 
l>cf  SalzwasserverdUnnungen,  in  Folge  der  nicht  aufgelösten  Blulkorpcr- 
^,  schon  ziemlich  dünne  Schichten  undurchsichtig  sind.  —  Bei  nicht  durch- 
fallendem Lichte  ist  die  Farbe  der  Salzwasser-  und  der  Wassermischungen 
W  Wenig  verschieden. 
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Nuinmnrn 

der   H ca- 

7.»nem. 

nf  .»i 

Vcrdün- 

Zahl  der  zur 
VerdUnDung 

Eingereihte 

ll!  iikUi!- 
<lnr. 

nun 

«:.  Mm.). 

nungs- 
grad. 

verwendeten 
Blutkorperch. 

Blute. 

1. 

32 

25  000 

1 13  Million. 

2. 

64 

12  500 

3. 

1)7 

8247 

4. 

129 

6201 

B.  des  Phlhi- 

5. 

162 

4938 

sischen  (7). 

(i. 

194 

4123 

B.  des  Fro- 

7. 

227 

3524 

803  Million. 

sches  (7). 

H. 

25» 

3088 

B.  des  Hundes 

y. 

292 

2739 

(9—10). 

lO 

894 

2469 

1146  Million. 

B.  des  Pneu- 

|l>rUfti|!« - 

monischen. 

niiHvIiK-). 

B.  der  Taube 

II. 

35« 

2247 

(10— 11). 

12. 

3S9 

2056 

B.  der  Maus 

13. 

421 

19<N» 

1490  Million. 

(12  —  13). 

11. 

454 

1762 

Blut  V.  Dr.  W. 

15. 

4Sti 

1645 

(13). 

Ki. 

519 

1541 

17. 

551 

1451 

IS. 

5S4 

1369 

2068  Million. 

Körpe^cbeng^ 
halt  dei^elbeD 
(im  C.  Md.). 

(300  000.) 
(i  000  OOO.) 

2  400  000. 


3500  000. 


4600  000. 


(o  300  000.) 


Wt  Ik^uiihoilui^c  liioser  Zahleu  er^iebl  sich  vou  selbst  Geseilt 
iiMii  hlillo  Uun^k  oino  Z^hlun^  fest^eslelll «  1  C.  Mm.  des  Blutes  I 
vlWumoiukor^  bosil/o  3  500  000  Blutk^rpercheu  *  • :  u^»  halte  fefH^ 
Uur\*h  uuki\)skopi$oho  Prüfuiv^  onuittolt.  iias:>  in  den  Blutaiien  B, 
\\  und  M  das  Vorhaltnis^  dor  t^efärblen  zu  don  farblosen  BiulLürper- 
ohen  so  ti«Mulioh  das  ^leiohe  sei.  \%ährend  endlich  alle  drei  Btutar- 
leu  ,\\»s  hier  nur  \on  H  und  M  i:es;if:t  \x  erden  kann^  in  mö^idist 
»bleicher  Weise  Äe\\k»nnen  und  behandelt  worden  \^ären,  so  würfc 
d\e  sehr  eiirfa^i^e  tVljicrui^:  die  Wahrheit  \ieUeicht  weniiß  verfehleOr 


wenn  wir  s.i^ten 


^*t#«jt  t^vc^^  lÄ   Nfi'VN'feiv,*«  ♦jxv:^**.    luo/iTi  \v*t!  s^^^v't:  ^fi^cea  B.uce   eine  ZihluBf 
^««»    Lir    />.^,*-u  ^«''>;;;i»    .«tfni.cr.tf  '^uatihvoc  :utfiiiv*:>  Kuce»   ;es^  ZjU  p^ 


„324  G.  Mm.  des  Blutes  W  (Analogen  der  Mischung  10)  reichen 
>  der  PKribekmft  so  weit  *),  wie  das  Blut  R  erst  mit  421  C.  Mm. 
„(iisehung  13);  W.  besitzt  also  in  320  G.  Mm.  so  viele  Blutkörper- 
^n,  als  R.  in  421,  d.  i.  1490  Millionen,  iui  C.  Mm.  4  600  000'\ 

JL  reicht  mit  324  G.  Mm.  nur  so  weit,  als  R.  bereits  mit  227 
„CMm.  (T.Mischung),  hat  mithin  2400000  Blutkörperchen  imG.Mm.^^  — 

Was  die  Rörperchenzahl  der  benutzten  Thicrblute  betrifft, 
so  kann  dieselbe  nach  der  aus  menschlichem  Blut  gebildeten  Scala 
begreiflich  nicht  berechnet  werden,  indem  die  Durchmesser  jener 
Blutkörperchen  in  hohem  Grade  von  den  menschlichen  abweichen. 
Ja  es  scheint  sehr  zweifelhaft,  ob  selbst  auf  den  Farbestoff  ein  si- 
cherer Schluss  gezogen  werden  kann,  weil  auch  jener  letztere  (was 
ich  von  dem  menschlichen,  zu  Gunsten  meiner  Methode  nicht  hoffen 
^ill)  bei  verschiedenen  Thieren  ein  sehr  verschiedenartiger  sein 
könnte.  —  Interessant  war  es  übrigens,  zu  sehen,  wie  haarscharf  das 
Taubenblut  zwischen  Mischung  10  und  11  der  Scala,  das  Mäuse- 
Uut  zwischen  12  und  13  flel. 

Versuch  VI.   (Dec.  23.) 

Damit  nun  ein  Jeder  glauben  müsse,  wie  ausserordentlich  leicht 
mit  der  Blutfarbenscala  zu  arbeiten  sei,  so  dass  selbst  ein  Rind 
Dicht  leicht  einen  Fehler  begehen  könnte,  so  habe  ich  folgenden  Ver- 
such angestellt  Ich  besitze  einen  kleinen  Neffen  von  7  Jahren,  den 
ich,  in  Begleitung  zweier  Erwaclisonen ,  die  diese  Worte  lesen  wer- 
den, mir  bringen  Hess.  Die  Gläser  standen  in  bunter  Verwirrung 
suf  dem  Tische,  die  Nummern  hatte  ich  verändert,  so  dass  Mischung  1 
sich  in  Glas  5,  Mischung  2  in  Glas  14  u.  s.  w.,  befand.  —  Nur  in 
der  Methode  des  Sortirens  half  ich  dem  Kleinen:  ich  hiess  ihn.  ei- 
nige  Gläser  zu  bezeichnen,  die  „recht  dunkel  wären^^,  und  ohne  die 
Gläser  hin  und  her  zu  rücken,  bezeichnete  er  sechs  Mischungen,  un- 
ter denen  wirklich  die  vier  letzten  Verdünnungen  sich  befanden.  Aus 
diesen  Sechsen  wählte  der  Kleine  nun  sehr  bald  das  aller  dunkelste, 
herauf  das  nun  folgende  Glas,  und  so  ging  es  mit  wenig  Anständen 
lüs  zum  letzten  Glase. 

§.  4.     Perennirende  Farbenscala. 

Auch  dann,  wenn  keine  stabile,  jahrelang  zu  benutzende  Far- 
benscala zu  Gebote  stünde,  würde  es  immerhin  eine  wenig  müh- 

*)  Ich  kenne  wohl  das  Gewagte  dieser  Folgerung,  indem  es  für  jetzt  erst 
Boch Problem  unserer  Melboden  ist,  ob  wirklieb  gleiche  Zabl  von  Blutscheiben 
Verschiedener  Menschen  eine  und  dieselbe  Färbung  bildet,  oder  ob  nicht 
^*  eine  ,31eidi8ucht  der  Blutkörperchen'*  die  VerdUnnungsmethode  zu  einer 
^^  sehr  approximativen  machen  würde. 
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same  und  vielleicht  sehr  lohnende  Arbeit  sein,  eine  Faiiienscala,  nac 
Art  der  in  Versuch  Y  dargestellten,  zu  construiren  und  dieselbe  duro 
eine  Zählung  näher  zu  bestimmen.  Diese  Scala  wUrde  bei  gok 
Aufbewahrung  mindestens  drei  Tage  lang  mit  Sicherheit  zu  benutze 
sein,  innerhalb  welcher  Zeit  das  Blut  vieler  Hundert  Menschen  m 
grösster  Bequemlichkeit  geprüft  werden  könnte.  Trotz  dieser  Be 
trachtung  möchte  ich  keine  MUhe  schonen,  eine  perennirendeFar 
benscala,  welche  vor  der  vergänglichen  die  überwiegendsten  Tor 
theile  bietet,  zu  Stande  zu  bringen. 

Die  mehrfach  erwähnten,  vom  16.  Nov.  herrührenden  Misdiiui' 
gen  von  Blut  und  Spiriluslösung   hatten  folgende  Zusammensetzung: 

Nr.  1.    =    Vio  Blut,  1  Spiritus,  9  Wasser; 
V    2.   =    Vio      »     2        „         8        „ 
„    3.   =    Vio     „     3        „        7       ;, 

„4.  =  Vio  „  «  „  6  r, 
„  5.  =  Vio  >j  5  „  5  „ 
Die  Gläschen  waren  zum  Theii  nur  nachlässig  verkorkt,  sie  staadM 
frei  auf  dem  Tische,  und  jeder  Sonnenblick,  welchen  die  trübeo 
Wintcrmonato  brachten,  hatte  sie  getroffen.  Dennoch  gelang  es  mir 
durch  Verdünnungen  der  Mischung  2  (ebenso  mittelst  der  3.  K 
schung),  jeden  Ton  der  Blutfarbenscala  auf  das  täuschendste  foA 
zuahmen. 

Die  1.  der  fünf  Spiritusmischungen,  sehr  schlecht  verkorkt,  tti 
missfarbig  aus,  hatte  Schimmel  angesetzt  und  roch  moderig  —  « 
gebrach  ihr  an  Spiritus.  —  Mischung  4,  noch  mehr  5,  zeigte  einei 
braungelben,  krümeligen  Niederschlag;  mikroskopisch:  zusammn* 
gebackte  Blutkörperchen;  die  Flüssigkeit  selbst  war  ziemlich  eil 
färbt.  Diese  beiden  letzten  Mischungen  hatten  zu  viel  Spiritus,  it 
dem  der  FarbestofT,  in  das  coagulirte  Eiweiss  eingeschlossen,  K 
unvollkommen  für  das  Auge  wirken  kann.  — 

Sollte  es  nun,  wie  ich  glaube,  möglich  sein,  für  unsere  Bluloi' 
tersuchungen  den  Blutfarbestoff  selbst  als  Prinzip  der  Farbtt* 
scala  zu  benutzen,  so  würde  dieser  vor  jedem  anderen,  kttnsdkhii 
Pigmente  so  viele  und  grosse  Vorzüge  besitzen,  dass  ich  cntscbki 
sen  bin.  Versuche  mit  Pigmenten  nicht  eher  zu  beginnen,  als  bis  6 
Unzulässigkeit  des  Blutfarbestoffs  offenbar  vorliegen  würde. 

Versuch  VlI.  (Dec.  21.)  Gleichzeitig  mit  den  Mischung«!  de 
Farbenscala  in  Versuch  V  machte  ich  folgende  Füllungen.  In  flu 
cylindrisch  gebaute,  weisse  Gläser  mit  engem  Halse  und  eingescUH 
fenem  Glasstöpsel  (der  cylindrische  Theil  des  Glases  4V2  Par.  U 
hoch,  23/4  im  Querdurchmesser;  Inhalt  nahezu  500  C.  C.)  wurden  j 
400  G.  C.  einer  Mischung  von  3  W^asser,  1  Spiritus  eingefÜllL  Fö> 
andere  Gläser  derselben   Form  erhielten   400  C.  G.   reines  Wassei 
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ie  Gläser  zeigten  sich  so  Übereinstimmend  gebaut,  dass  die  FlUs- 
igleit  in  allen  gleich  hoch  stand.  Ich  setzte  nun  Blut,  mittelst  der 
^are,  in  solcher  Weise  zu,  dass  die  den  Scalengliedem  3,  6,  9, 
l  und  15  entsprechenden  Mischungen,  jede  in  zwei  Exemplaren  — 
imnal  mit,  einmal  ohne  Spirituszusatz  —  bereitet  wurden.  Während 
im  Proben  der  grossen  Farbenscala,  in  Probirröhrchen  gegossen,  so 
bss  erschienen,  dass  die  Mischung  des  18.  Scalengliedes  im  Pro- 
irröhrchen  mit  der  im  grossen  Glase  befindlichen  Mischung  1  Uber- 
iBstimmte,  so  standen  die  cylindrischcn  Gläser  gegen  die  gebauch- 
en doch  nur  wenig  in  der  Farbentiefe  zurück;  ja  der  Umstand,  dass 
■ttelst  jener  c}iindrischen  Gläser  eine  etwas  hellere  Schattirung 
lebfldet  wird,  ist  ein  Vortheil,  der  den  dunkleren,  dann  unterscheid- 
weren  Tönen  zu  Gute  kommt,  während  die  Unterschiede  der  blas- 
en Mischungen  immenioch  deutlich  bleiben. 

Bei  den  gesättigteren  Mischungen  der  Gylindergläser  war  nun 
las  Spirituspräparat  von  dem  Wasserpräparate  absolut  nicht  zu  un- 
encheiden;  wohl  aber  fiel  bei  den  blasseren  Mischungen  ein  bläu- 
ickgrauer  Schiller  des  Spirituspräparates,  offenbar  von  coagulirtem 
fiweiss  herrührend,  sogleich  in  die  Augen.  Am  anderen  Tage  fand 
ich  bei  den  Spirituspräparaten,  zumal  am  Boden  des  Glases,  eine 
inuweisse  Wolke.  Hr.  Prof.  Vogel,  dem  ich  diesen  Umstand  klagte, 
|ab  mir  den  Rath,  die  Mischungen  zu  filtriren :  das  Resultat  war  vor- 
reflÜch.  Ich  fand,  dass  auch  die  Wasserpräparate,  um  den  nun 
MBserst  klaren  Spirituslösungen  gleich  zu  kommen,  fiUrirt  werden 
BBBsten  (wäre  wohl  bei  Benutzung  destillirten  Wassers  zu  erspa- 
tn  gewesen).  Die  zusammengehörigen  Mischungen  waren  noch 
ttch  drei  Tagen  zum  Verwechseln  gleichmässig  tingirt,  bis  die  Was- 
wp^parate  zu  verderben  begannen.  — 

Um  nun  zu  ermitteln,  wie  viel  Spirituszusatz  mindestens 
lothwendig,  wie  viel  im  höchsten  Falle  erlaubt  sei,  machte 
dl,  nachdem  ich  bereits  Blutmischungen  bei  5  Sf)ir.,  395  Wasser.  — 
H  Spir.,  390  Wasser,  —  15  Spir.,  385  Wasser,  sowie  bei  20  Spir., 
Ho  Wasser,  hatte  verderben  sehen,  während  Verdünnungen  mit 
IW  Spir.,  300  Wasser,  —  85  Spir.,  315  Wasser,  —  70  Spir.,  350 
Vuscr,  sich  zu  erhalten  schienen,  folgenden  Versuch. 
Versuch   VI II.   (Dec.  23.) 

4  G.  G.  meines  frisch  entleerten  Nasenblutes  wurden  zu  2400 
^  C  Wasser  *)  gemischt.  Nachdem  die  Blutkörperchen  sich  aufge- 
M  hatten,  wurden  in  acht  der  eben  beschriebenen  Gylindergläser 
^  200  G.  C.  dieser  600fachen  BlutverdUnnung  abgemessen  und  hier- 


*)  Ich  bemerke,  dass  ich  bei  diesem  Versuche,  veil  destillirtes  Wasser 
'^  sende  nicht  zur  Hand  war,  den  Fehler  beging,  Brunnenwasser  su  nehmen. 


auf  jedem  Glase  weitere  200  C.  C.   blutloser  Flüssigkeit  In 

welche  bestand,  fUr 

Glas  Nr.  1  aus  Spir.  CG.  tS,  Wasser  CG.  175;  Totalmasse  d.  Wass. 
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Die  Mischungen  zeigten  sich  alsbald  etwas  trüb;  die  8.y  i 
gerem  Grade  auch  die  7.,  fiel  durch  eine  mehr  bräunli 
Färbung  auf. 

Am  folgenden  Tage  Filtration  der  Bfischmigen«  Nr.  8 
nun  blassgelb,  das  Filtrum  trug  einen  reichlicffii,  rothen  Nied 
der  sich  mikroskopisch  als  ein  krümeliger  Brei  ergab.  M 
schien  schon  gerötheter,  das  Filtrum  weniger  stark  überdec! 
fand  sich  selbst  auf  dem  Filtrum  von  Mischung  6  ein  noch  fc 
lieber  Niederschlag  von  röthlich  grauer  Färbung.  Die  Misch 
bis  5  waren  vollkommen  klar,  und  wiewohl  sich  bei  gem 
sichtigung  auch  auf  den  Filtern  von  5  und  4  in  ihrer  Mitte  < 
lieber  Anflug  erkennen  liess,  so  trugen  doch  alle  jene  Mis 
eine  und  dieselbe  Nuance. 

Die  Spirituslösungen  wurden  nun  ruhig  hingestellt;  sie 
nicht  einmal  verkittet,  sie  standen  am  Tageslichte,  ja  die  Sc 
sie  beschienen.  Nach  etwa  8  Tagen  hatte  sich  bei  Mischanf 
5,  ja  selbst  bei  4,  der  Boden  des  Glases  mit  einer  sehr 
gräulichrothen  Schichte  belegt,  die  bei'm  UmschUtteln  sidi 
und  die  Mischung  trUbte,  so  dass  namentlich  in  Nr.  6  klein« 
Flüssigkeit  schwebende  Partikelchen  sogleich  in  das  Augi 
Mischung  3,  2  und  1  —  dieselben,  bei  denen  vorher  ai 
Filtra  rein  gewesen  —  sind  vollkommen  klar  und  in  der 
aufs  schärfste  übereinstimmend;  der  Boden  des  Glases  zei 
Spur  eines  Belegs,  der  Geruch  der  Flüssigkeit  ist  der  ein« 
Spirituslösung  *). 

Die  Mischung  des  2.  Glases:    1  Spiritus  (85 — 90 
Wasser,    scheint    mir    hiernach    am   geeignetsten 
denke  demnächst  mittelst  dieser  Mischung  und  mit  Beibehalti 
ser  Gläsergattung  eine  Reihe  achtzehngliederiger  Farbenscalei 
reiten.  — 

Um  ehien  sicheren  Maassstab  darüber  zu  besitzen,   ob 


*)    Noch  heute,  am  17.  Jan.  62,  haben  sich  diese  drei  Mischungeii 
men  erhalten.    Ich  werde  sie  ferner  beobachten. 
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ben  der  Scala  noch  nach  Jahren  unverändert  geblieben,  bringe  ich 
folgende  Mittel  in  Vorschlag.  Man  wähle  eine  Tafel  farbigen  Glases, 
welche,  gegen  das  Tageslicht  gehalten,  mit  irgend  einem  Gliede  der 
Blutfarbcnscala  genau  übereinstimmt.  Es  stand  mir  bis  jetzt  nur  eine 
g^nge  Auswahl  solcher  Glas.waare  zu  Gebote,  doch  habe  ich  be- 
reits durch  Aufeinanderlegen  von  rothem  und  gelbem  Glase  ganz 
brauchbare  Farbentöne  aufgefunden.  Am  Sitze  einer  Glasfabrik  würde 
es  wohl  zu  ermöglichen  sein,  eine  Anzahl  ganz  dünner  Glasplatt<;hen 
10  erhalten,  durch  deren  Combination  die  verschiedenen  Farbentöne 
der  Scala  sich  sUmmtlich  nachahmen  Hessen,  und  die  auch  wohl 
selbst  als  Farbenscala  gebraucht  werden  könnten.  In  Ermangelung 
dieser  Gläschen  habe  ich  mich  seither  einer  gewissen  Sorte  dünner, 
ms  Leimmasse  bereiteter,  farbiger  Oblaten  bedient.  Weniger  schon 
würde  ich  erwarten  von  geöltem  oder  sonstwie  durchscheinend  ge- 
nnchtem  Papiere.  Als  viertes  Mittel  endlich  schlage  ich  vor,  sogleich 
udi  Fertigung  der  Farbenscala  zu  ermitteln,  wie  viel  Gewichtsthoile 
du  vollständig  tkrocknen  Blutcoagulums  erfordert  werden,  um  einem 
ncht  grossen  Yolum  Wasser  die  Färbung  irgend  eines  bestimmten 
Gliedes  der  Scala  mitzutheilen,  welches  Scalenglied  dann  mittelst  des 
Coagulums  noch  nach  Jahren  auf  seine  Farbe  geprüft  werden  kann. 
Ich  werde  alle  diese  Mittel  in  Anwendung  ziehen,  gestehe  in- 
dessen, dass  ich  auf  die  Dauerhaftigkeit  der  Spirituspräparate  im 
Toraus  '  ein  grosses  Vertrauen  setze.  Haben  sich  die  Mischungen 
^om  16.  Nov.  bei  der  allerschlechtestcn  Gonservirung  nun  fast  zwei 
Monate  lang  gut  erhalten,  so  werde  ich  für  die  Mischungen  der  mit 
grOsster  Sorgfalt  zu  behandelnden  Scala  auf  eine  Dauer  von  eben  so 
viel  Jahren  rechnen  dürfen.  Und  wie  viele  Dinge  sehen  wir  für  eine 
nicht  längere  Dauer  crnchtct  werden,  die  an  Blut  und  an  Kopfzer- 
brechen das  Milhonenfacho  mehr  kosteten,  als  meine  unschuldige, 
Ucht  ersetzbare  Farbenscala ! 

§.   5.     Anwendung,  Bedeutung  der  Methode. 

Ich  glaube  mich  hier,  bei  der  Neuheit  des  Gegenstandes,  auf 
(IDZ  wenige  Andeutungen  beschränken  zu  müssen. 

Die  Methode  wird,  wenn  sie  Lebensfähigkeit  besitzt,  zunächst 
Hmd  in  Hand  mit  der  Zählmethode  zu  gehen  haben.  Beide  Me- 
ftoden  werden  sich  gegenseitig  vielfach  controliren  und  ergänzen 
^d  hierdurch  erst  wird  sich  Werth  und  Bedeutung  jeder  einzelnen 
^älig  herausstellen.  Dass  die  Yerdünnungsmethode  die  Zählme- 
^'H)de  ganz  verdrängen  werde,  glaube  ich  nicht,  wiewohl  es  mich, 
*^l2  aller  auf  die  letztere  verwendeten  Mühe,  nicht  eine  traurige 
Äinule  kosten  sollte.  — 
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Für  die  Zählmclhode  schciut  es  schwer  zu  fallen,  die  weissen 
und  die  gefärbten  Korporchen  zu  sondern;  hier  finden  wir  in  der 
VerdUnnungsmetliode  ein  Mittel,  Über  die  Menge  der  farbigen  für 
sich  eine  rasche  Auskunft  zu  erhalten. 

Auch  von  der  Verdünnungsmethode  hoffe  ich  in  der  Folge 
eine  Anzahl  von  Anwendungen  mitlheilen  zu  können  *).  — 


Da  es,  wenn  etwa  auch  Andere  mit  der  Blutfarbenscala  arbei- 
ten wollten,  offenbar  sehr  wünschenswerth  sein  würde,  dass  AUe 
sich  einer  und  derselben,  aus  einem  und  demselben  Blute  gebil- 
deten Scala  bedienten,  indem  dann  die  Fragen:  „Wie  steht  es  mit 
„der  Dauerhaftigkeit  der  Farbe  ?^^  „In  wie  weit  geht  die  Zahl  der 
,,gcsammten  Körperchen  (auch  ohne  die  weissen  gesondert  zu  zählen) 
„mit  der  Färbekraft  des  Blutes  parallel?*'  etc.  etc.,  auf  das  leichteste 
sich  entscheiden  würden  —  so  erbiete  ich  mich  mit  Vergnügen,  wenn 
man  mir  die  erforderlichen  Gläser  einschickt  oder  mich  mit  dereo 
Ankauf  beauftragt,  dieselben  als  Blutfarbenscala  und  mit  Hinzuftlguig 
der  erforderlichen  Notizen  (namentlich  auch  dem  Resultate  einer  fOr 
jedes  Scalenblut  specieU  vorzunehmenden  Zählung),  an  die  betref- 
fende Adresse  zu  senden. 


*)  Anmerkung.  Die  bis  jetzt  vorliegenden  Anwendungen  der  beidtt 
Methoden  sind  an  Zahl  zu  gering,  um  sie  anders,  als  in  einer  Note  annibreo  n 
können.    Es  sind  folgende  : 

1.  Dr.  H.  Welcker,  30  J.  alt,  gesund.  —  Blut  durch  Nasenbluten  ge- 
wonnen.   Zahl  der  Blutkörperchen  im  C  Mm.  •1,600,000. 

2.  J.  Schneider,  Mann,  36  J.  alt.  Hemiplegie,  als  Folge  von  ApopM 
(s.  o.).    Adcriassblut.    Zahl  der  Körperchen  3,900,000. 

3.  D.Wagner,  Mann  von  30  J.  Chronisches  Gehirnleiden  (Hemiple^f)' 
Schröpfblut  von  der  Brust.     Zahl  der  Körperchen  3,800,000. 

4.  Johanette  Loeb,  Frau  von  32  J.  Hysterische  Krämpfe,  jüngst  TU 
äusserstcr  Heftigkeit.  Früher  Diabetes  insipidus.  Schröpfblut  VOD  4itt 
Schulter.     Zahl  der  Körperchen:  3,600,000. 

5.  L.  Reuschiing,  Mann  von  52  J.  Potator.  Pleuropneumonie  sioiiti* 
levior.  Stadium  der  rothen  Hepatisation.  Schröpß>lut  von  der  Bnilt 
Zahl  der  Korporchen  3,500,000. 

6.  Marie  Stadler.  Weib  von  31  J.  Chronisches  Uterinleiden;  profoN 
Leucorrhoe.  Uterin- und  Hämorrhoidalblutungen.  Kramp ranmile.  Schroff' 
blut  von  den  Schenkeln.    Zahl  der  Körperchen  3,300,000- 

7.  G  Mattern,  Mann  von  21  J.  Tubercul.  pulmon.  im  letzten  SttdiB*' 
Febris  hcctica.  Blut  zweier  auf  die  Brust  gesetzter  Schröpflcöpfe  {s.«J 
Zahl  der  Körperchen  2,400,000. 

Bei  1  und  2  wurde  die  Zahl  der  Körperchen  diroct  durch  Zählung,  ^ 
3—7  indirect  durch  FarbeprUfung  ermittelt.  Bei  I,  2,  3,  4  und  6  wurde  dl» 
Blut  mikroskopisch  untersucht  und  zeigte  nichts  AufTallendes  in  dem  Verhiltai** 
der  beigemischten  Lymphkörperchen.  — 


Eine  t^enthümliche  Yerändernng  des  Urines, 

hervorgerufen    durch   Einathmen    von    Arsenikwasserstoffgas, 


mitgetheilt  von 


S    m    !•      iro«el. 


Vor  einiger  Zeit  wurde  ich  zu  einem  hiesigen  Freund,  Hm.  X. 
gerafen,  der  nach  Einathmen  eines  Gases  unwohl  geworden  war. 
Derselbe  hatte  mit  Wasserstoffgas  cxperimentirt,  von  welchem  Gase 
er  schon  früher  zu  wiederholten  Malen  theils  zufällig,  theils  absicht- 
lich ohne  allen  Nachtheil  eingeathmet  hatte.  Das  Wasserstoffgas  war 
aus  Zink  urid  Schwefelsäure  entwickelt  und  zur  Absorption  von  Was- 
serdämpfen, Schwefelwasserstoff  etc.  durch  eine  lange,  mit  Stücken 
von  Chlorcalcium  und  Kali  caust.  gefüllte  Glasröhre  geleitet  worden. 
Hr.  X.  hatte  von  diesem,  stark  mit  atmosphärischer  Luft  verdünnten 
6sse  durch  zweiinaliges  Saugen  an  einem  mit  dem  Gase  gefüllten 
ialloQ  von  Goldschlägcrhäutchen  eingeathmet.  Er  fühlte  unmittelbar 
nach  dem  Einathmen  Hitze  im  Gesicht,  Schwäche  in  den  Gliedern, 
eine  Neigung  zur  Ohnmacht  und  fing  an  zu  zittern,  so  dass  sein  in 
der  Nähe  stehender  Gehülfe  ihm  besorgt  zurief,  ob  er  unwohl  sei? 
Kese  Symptome  gingen  jedoch  sehr  bald  vorüber  und  es  blieb  Nichts, 
^  ein  Gefühl  von  Schwäche  und  Mattigkeit  zurück.  Hr.  X.  würde 
den  Vorfall  kaum  beachtet  haben,  hätte  nicht  ein  anderer  Umstand 
seine  Aufmerksamkeit  erregt.  Als  er  einige  Stunden  später  Urin 
liess,  hatte  derselbe  eine  ganz  eigenthümliche  Beschaffenheit,  war 
schwarz,  wie  Dinte.  Diess  veranlasste  ihn,  mich  rufen  zu  lassen. 
^  fand  ihn,  ein  Gefühl  von  Schwäche  und  Hinfälligkeit  abgerech- 
^t,  vollkommen  wohl;  sein  Puls  war  ruhig,  die  Respirationsorgane 
ifiigten  keine  Spur  von  Reizung,  das  Sensorium  war  nicht  im  Min- 
desten aflicirt.  Desshalb  schritt  ich  sogleich  zu  einer  Untersuchung 
des  Urines,  um  dadurch  vielleicht  Aufschluss  über  die  Veränderungen 
zu  erhalten,  welche  das  Gas  im  Organismus  hervorgebracht  hatte. 

^^Jt  f.  wiMcnich.  Heilk.    I.    2.  Hft.  14 
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Ein  Theil  des  Urines  war  verloren  gegangen,  der  aulbewahrte 
Theil,  etwa  200  C.  C,  hatte  eine  fast  schwarze  Farbe  (dunkler  als 
das  Braunschwarz  der  Urinfarbentabelle).  Durch  Kochen  trübte  ei 
sich  und  es  schied  sich  ein  sehr  reichliches  braunrothes  Coagulum 
aus,  ganz  dem  ähnlich,  welches  sich  bildet,  wenn  man  mit  Wasser 
verdünntes  Blut  kocht.  Das  Coagulum  senkte  sich  beim  ruhigen 
Stehen  ziemlich  rasch,  die  darüber  stehende  Flüssigkeit  war  gelblidi 
gefärbt,  wie  normaler  Urin.  Durch  Zusatz  an  SalpotersKure  erliiek 
man  dasselbe  Coagulum,  wie  beim  Kochen.  Die  mikroskopische  Un- 
tersuchung des  Urines  Hess  keine  Blutkörperchen  entdecken. 

Es  ergab  sich  hieraus,  dass  die  eigenthUmliche  Beschaffenheit 
des  Urins  von  einer  grossen  Menge  in  demselben  aufgelösten  Blut- 
farbestoffes  (Haematoglobulin)  abbing.  Diese  Ausscheidung  von  Blot- 
farbestofT  durch  den  Urin  hielt  im  vorliegenden  Fall  längere  Zeit  aoL 
Das  Einathmen  des  Gases  hatte  Vormittags  stattgefunden,  der  erste, 
dintenfarbige  Urin  war  gegen  Mittag  entleertf  worden.  Die  Urinpor- 
tionen, w^clche  im  Laufe  des  Nachmittags  und  Abends  enüeert  wur- 
den, waren  noch  bräunlich  gefärbt  und  enthielten  noch  beträchtlidio 
Mengen  gelöstes  Haematoglobulin,  welches  durch  Kochen  coagulirtei 
Noch  am  Morgen  des  folgenden  Tages  enthielt  der  Urin  eine  deub^ 
liehe  Beimischung  von  gelöstem  Haematoglobulin,  erst  am  Abend  war 
derselbe  vollkommen  frei  davon,  und  enthielt  auch  kein  Eiweiss. 

Ich  hätte  gerne  die  Menge  des  durch  den  Urin  entleerten  Hae- 
matoglobulin genauer  bestimmt;  da  indess  von  der  ersten,  an  Bhit- 
farbestofT  reichsten  Harnentleerung  ein  Theil  verloren  gegangen  war, 
erschien  eine  Gewichtsbestimmung  des  Haematoglobulin  im  Reste 
zwecklos.  Meiner  Schätzung  nach  wurde  fn  diesem  Falle  etwa  ie 
viel  Haematoglobulin  durch  den  Urin  entleert,  als  IV2  bis  2  Umet 
Blut  entspricht. 

Dieser  eigenthümliche  Fall  regle  mich  nun  zu  weiteren  Vw- 
schungen  an. 

Ich  stellte  mir  zunächst  folgende  Fragen: 

1.  welchem  Gase  nmss  die  eigenthümliche  Wirkung  in  diesen 
Falle  zugeschrieben  werden? 

2.  waren  die  Erscheinungen,  welche  nach  dem  Einathmen  bei 
Hm.  X.  eintraten,  blos  zufällig,  oder  bewirkt  dasselbe  Gas, 
welches  hier  einwirkte,  immer  dieselben  Erscheinungen? 

Dass  die  Wirkung  des  Gases  nicht  vom  Wasserstoffgas  abgelei- 
tet werden  konnte,  scmdern  von  einem  anderen  diesem  beigemiscfc- 
ten  Gase  abhängen  mussle,  war  wohl  unzweifelhaft  Ich  dachte  so- 
gleich an  Arsenikwasserstoff,  und  in  der  That  ergab  die  Unlenih 
chung  von  Gas,  welches  mit  demselben  Zink  und  derselben  Schwe- 
felsäure auf  dieselbe  Weise  bereitet  wurde,  unzw  eifelhaOo  Anzdcheo 
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r  Gegenwart  von  Arsenikwasserstoffgas  (das  angezündete  Gas 
lite  auf  einer  vorgehaltenen  Porzellanscherbe  einen  Spiegel  von  Ar- 
nik  ab  etc.  etc.). 

Um  die  zweite  Frage  zu  entscheiden,  machte  ich  unter  freund- 
her  Mitwirkung  meines  Collegen,  Prof.  Bise  hoff,  mehrere  Ver- 
iche  mit  einem  Hunde,  da  Versuche  mit  Menschen  zu  gefährlich 
Ueoen.  Wir  liessen  einen  Hund  von  dem  Gasgemisch  einathmen, 
id  brachten  ihn  darauf  in  einen  Käfig,  der  so  eingerichtet  war, 
ISS  der  gesammte  vom  Hunde  gelassene  Urin  aufgefangen  werden 
Rinte.  Wiewohl  wir  den  Versuch  öfters  wiederholten,  unter  Um- 
laden, die  uns  die  Ueberzeugung  gewährten,  dass  der  Hund  ziem- 
te Mengen  des  Gasgemisches  eingeathmet  habe,  traten  doch  keine 
iwbeinungen  ein  imd  der  Urin  enthielt  nie  auch  nur  eine  Spur  von 
Mirbcstotr. 

Ich  kam  nun  auf  den  Gedanken,  den  Inhalt  des  Gasgemenges 
1  Arsenikwasserstoff  durch  Zusatz  von  arseniger  Säure  zum  Zink 
tasdich  zu  verstärken.  Wir  liessen  denselben  Hund,  der  zu  den 
Oberen  Versuchen  gedient  hatte,  von  einem  Wasserstoffgas  einath- 
ea,  dem  durch  Einbringen  einer  Messerspitze  voll  arseniger  Säure 
die  Entbindungsflasche  eine  viel  grössere  Menge  Arscnikwasser- 
offgas  beigemischt  war,  als  das  ursprüngliche  Gas  enthielt.  Aber 
icb  diessmal  war  am  Hunde  weder  während  des  Einathmens  noch 
idiher  eine  auflallende  Wirkung  zu  bemerken.  Der  mehrere  Stun- 
Mi  nach  dem  Versuche  entleerte  Urin  war  von  gewöhnlicher  Farbe 
li  enthielt  keine  Spur  von  BlutfarbestofT.  Ich  hatte  schon  die  Hofl*- 
log  aufgegeben,  dass  dieser  Versuch  ein  Resultat  geben  würde,  als 
ir  College  Bischoff  am  nächsten  Tage  sagen  Hess,  das  erwartete 
ssuUat  sei  eingetreten.  Der  etwa  12  Stunden  nach  dem  Versuche 
ideerte  Urin  des  Hundes  hatte  nämlich  ebenfalls  eine  braunschwarze 
iribe,  der  ganz  ähnlich,  welche  der  Harn  des  Hrn.  X.  gezeigt  hatte; 
'  enthielt  wie  dieser  eine  grosse  Menge  aufgelösten  Blutfarbestofl'es, 
ekher  sich  durch  Salpetersäure  und,  nachdem  der  stark  alkalische 
in  mit  einer  Säure  vorsichtig  neutralisirt  war,  auch  durch  Kochen 
ichweisen  liess.  Zwölf  Stunden  später  war  der  Harn  des  Hundes 
ieder  normal  und  im  Befinden  des  Thieres  liess  sich  während  die- 
r  ganzen  Zeit  nichts  Abnormes,  keine  Spur  von  Krankheit  etc.  wahr- 
hmen.  Also  auch  hier  ging  die  Wirkung  ohne  wesentlich  schäd- 
he  Folgen  rasch  vorüber.  ^ 

Aus  dieser  Beobachtung  und  aus  den  in  Folge  derselben  ange- 
lten Versuchen  ergibt  sich  also,  dass  durch  Einathmen  von  Ar- 
Qikwasserstoffigas  bei  Menschen  sowohl,  als  bei  Hunden  die  Ab- 
tiderung  eines  mit  Blutfarbestoff"  (gelöstem  Haematoglobulin)  gemisch- 
i  Harnes  hervorgerufen  wird. 
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Es  fragl  sich  weiter:  welches  ist  der  Mechanismus  oder  Che- 
nüsmus  dieser  Wirkung?  Man  könnte  denken,  dass  durch  das  Ar- 
senik eine  Hyperaemie  oder  Entzündung  der  Nieren  mit  Geflissze^ 
reissung  und  Blutextravasat  in  die  Hamkanäle  bemrki  werde,  eine 
Nephritis  oder  Morbus  Brigthii. 

Dem  scheint  jedoch  zu  widersprechen,  dass  sich  in  dem  so  Ye^ 
änderten  Urin  keine  Spur  von  Blutkörperchen,  sondern  nur  gelö- 
ster Blutfarbestoff  findet,  und  dass  mit  dem  Verschwinden  desBIui- 
rothes  auch  jeder  Eiweissgehalt  des  Urines  verschwindet 

Desshalb  hat  für  mich  eine  andere  Ansicht  mehr  Wahrscheä- 
lichkeit,  dass  nämlich  das  Arsenwasserstoffgas  im  Blute  eine  Ze^ 
Setzung  der  mit  ihm  in  Berührung  kommenden  Blutkörperchen  ver- 
anlasst und  dass  der,  in  Folge  dieser  Einwirkung  in  grösserer  Menge 
in  der  Blutflüssigkeit  aufgelöste  Blutfarbestoff  ebenso,  wie  maodie 
andere  überschüssig  im  Blute  enthaltene  Substanzen,  wie  Salze,  Zo- 
cker etc.  durch  die  Nieren  aus  dem  Organismus  entfernt  wird. 

Diese  Ansicht  gewinnt  dadurch  ein  grösseres  practisches  lDto^ 
esse,  dass  man  auch  bei  manchen  Krankheitsprozessen,  welchei 
sehr  wahrscheinlich  eine  Zersetzung  der  Blutkörperchen  zu  Grunde 
liegt,  wie  in  manchen  Fällen  von  T^-phus,  eine  Entleerung  von  VUlr 
farbestoff  durch  den  Urin  beobachtet. 

Es  ist  nicht  unmöglich,  dass  auch  in  diesen  Krankheitsfällen  db 
Blutzersetzung  durch  Gase  bewirkt  wird,  welche  in  sehr  kkiMf 
Menge  aber  längere  Zeit  hindurch  eingeathmet  werden  und  es  scImW 
mir  wünschenswerth,  dass  noch  weitere  Versuche  über  die  Ein1ri^ 
kung  verschiedener  Gase  auf  Thicrc  angestellt  werden. 

Der  Wunsch,  auch  Andere  zur  Anstellung  solcher  Versuche  an- 
zuregen —  veranlasst  mich  zur  vorstehenden  Mitiheilung. 


Versuche  über  die  Wirkung  des  Tliee's  auf 

den  fflensclien'^). 

Von 

Dr.  W*.  1¥.  B  tf  e  k  e  r  9 

Kreisphysikus  und  Privatdocent  in  Bonn. 


Der  erste  Thcil  der  vorliegenden  Arbeit  theilt  2  Reihen  von  Yer- 
ndben  mit  In  der  ersten  Reihe  sind  die  Einnahmen  und  Ausgaben 
^  Organismus  binnen  je  24  Stunden  bei  Wassergenuss  tabella- 
i|di  zusammengestellt;  in  der  zweiten  sind  die  Resultate  der  glei- 
km  Untersuchungen  bei  Theegenuss  aufgeführt.  Die  Versuche 
i|Qrden  alle  an  meinem  früheren  Wohnorte  Radevormwald  an  mei- 
m  eigenen  Person  angestellt.  Der  Thee  wurde  fast  immer  kalt 
jetninken.  — 

Das  von  mir  getrunkene  und  zur  Theebereitung  benutzte  Rrun- 
«Qwasser  wurde  von  Hm.  Apotheker  v.  d.  Marck  in  Hamm  ana- 
priil  Das  spez.  Gew.  desselben  war  bei  -f-  1^°  ^-  ^^^  320'"  Bar. 
s  1,00015.     £s  enthielt: 


*)  Die  vorstehende  Arbeit  ist  der  Redaction  mit  dem  Bemerken  Ubersandt, 
i88  sie  nur  als  eine  solche  betrachtet  werden  möge ,  die  zu  neuen  und  wei- 
^fta  Versuchen  anrege.  Eine  ausgedehntere  Resultirung  ist  von  dem  Verfasser 
Bt  Besorgniss  einer  Voreiligkeit  vermieden.  —  Bei  dem  weit  verbreiteten  Ge> 
Qn  von  Tbee  und  Caffee  und  bei  der  Wichtigkeit  eines  genauen  Studiums  über 
ttrenEinfluss  auf  den  menschlichen  Organismus  sind  die  von  dem  Verfasser  an- 
stellten, mühevollen  Untersuchungen  aber  dennoch  gewiss  von  grossem  Inter- 
*se;  es  bildet  diese  Arbeit  über  den  Thee  ein  werthvolles  Gegenstück  zu  den 
i  den  „Beiträgen  zur  Heilkunde'*  von  Bock  er  mitgethetlten  Untersuchungen 
^  den  Caffee.  —  Wir  nehmen  die  Arbeit  nur  um  so  lieber  auf,  als  sie  zu- 
•^^  durch  die  Analyse  von  Nahrungsmitteln,  durch  die  Bestimmung  der  Ein- 
«bmen  und  Ausgaben  des  Körpers,  durch  die  Harnanalysen  selbst,  sowie  durch 
^  Inanitionsversuche  am  Menschen  einen  unbestreitbaren  Werth  besitzt.  — 

Die    Redaction. 
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Schwefelsaure  Kalkcrdc : 
Ghlorcaicium: 
Ghlormagoesium : 
Cblornalrium : 
Cblorkalium: 
Kohlensaure  Kalkerde: 
„  Magnesia: 

Kohlensaures  Eisenoxydul: 
Kieselsäure : 

Organische,  extraktartige  Substanz: 
Spuren  von  Ammoniak: 
Summe  aller  feuerbeständigen  Salze: 
Durch    directe   WiHgung    gefundene 
Summe  aller  festen  Stoffe: 


IOO,OOTheile  Ift=l6üii2.: 

=  477,7GnDi 

enthalten : 

in  Grms. 

in  Granen. 

0,0025 

0,0119 

0,1912 

0,0060 

0,0286 

0,4588 

0,0026 

0,0124 

0,198S 

0,0043 

0,0205 

0,3288 

0,0026 

0,0124 

0,1968 

0,0012 

0,0057 

0,0917 

0,0013 

0,0062 

0,0994 

0,00005 

0,00023 

0,0038 

0,0007 

0,0033 

0,0535 

0,0035 

0,0167 

0,2676 

0,02475      0,11793      1,8924 
0,02770      0,1324        2,1184 


Die  Menge  der  im  Wasser  enthaltenen  freien  Kohlensäure  ist  so 
gering,  dasrf  Kalkwasser  davon  nicht  getrübt  wird. 

Was  die  Harnanalysen  und  die  Zuverlässigkeit  der  Resultate  be 
trifft,  so  habe  ich  mich  streng  an  die  in  Bernhardi's  ZeitschnB 
für  Erfahrungsheilkunst  Bd.  V,  1  und  3  mitgetheilte  „praktische  An- 
„leitung  zur  qualitativen  und  quantitativen  Analyse"  gehalten.  —  Dtf 
Harnstoff  ist  nach  der  Methode  von  Heintz  bestimmt;  die  festen 
Stoffe  im  Urine  wurden  durch  Verdampfen  des  Urines  im  Wasse^ 
bade  und  nachheriges  Trocknen  in  der  Luftpumpe  u.  s.  w.  bestonuniL 
—  Woran  die  Oxalsäure  gebunden  war,  lässt  sich  nicht  mit  Si- 
cherheit bestimmen.  Ich  fand  ihre  Menge,  indem  ich  frischen  Harn 
mit  Essigsäure  stark  ansäuerte,  und  eine  Lösung  von  saurem  essig- 
sauren Kalk  zufügte.  Nach  12 — 20  Stunden  bildete  sich  ein  weisser 
Ificdcrschlajz,  der,  grösslentheils  amorph,  auch  Crystalle  von  oxalsau- 
rem  Kalk  entdecken  Hess.  Der  Niederschlag,  filtrirt  und  verbrannt 
gab  kohlensauren  Kalk,  den  ich  in  schwefelsauren  verwandelte,  wogt 
und  zur  Berechnung  der  Oxalsäure-Quantität  benutzte.  —  Zur  Be- 
stimmung der  ausgeathmeten  Luft  bediente  ich  mich  des  Vierordt- 
sehen  Apparates. 


it 


^=1 


-« 

■1 

ii 


ÜM"IN  'qia8u;au  oqjBj  'i(3SUj  qanioo  'itn 


1=1 


Sä» 


881 


ili 


il 


|B 


SB 

11 


i 


li 


n 


4i 


JA 

II 


ii 


S    s 
S    I 


e     E 

=8i 


"i" 
I 


4 


^1 


fcUr.  Ueruch  frisch.  Farbe  «pinR 


S    e 
t   I 


^   I 

Hl 


ir/ 


3 

..t  .ii,ii„-i,.  Inj] 

Im   II   S„.,.a,„  S^im,    ,j„  „,.,„,        S   ?  c 

1  lIxTcclmcl).  Hi  1 


•s 


1- 
11 


2! 

Is 


1^ 

°  3 

'8 


is. 


I 

h 

'"1 

4 


229 

Zur  schnellen  Uobcrsicht  stelle  ich  die  Durchschnittswerthc  zu- 
uicn : 


trug  in  24StuDdcn :              In  ü.  I.  Reihe  bei  täglicli 

In  ü.  II.  Reihe  bei  täglich 

1260  Grammon  Wd'sscr: 

1260  Grammen  Tb  cc: 

Ke  Bew  egung  im  Freien : 

84,14  Minut. 

87  Minut. 

^ie  Ausgaben: 

er  Körper  Verlust: 

539        Gram. 

203        Gram. 

ie  Menge  der  Fiices : 

178,30      „ 

96 

7) 

ie  berechenbare  Perspi- 

. 

itionsnienge : 

1349,90      „ 

1335,7 

?? 

icr  Harn: 

2621,143    „ 

2550,000 

jy 

icn  Wasser: 

2543,519    „ 

2474,016 

ty   ■ 

,    Feste  Stoffe: 

77,624    „ 

75,984 

?> 

,    UamstolT: 

Ov,  l«?4    ^j 

34,221 

» 

,    Uarusäurc : 

0,356    „ 

.    0,231 

?? 

9    Ammonium: 

0,421    „. 

0,660 

» 

,    Salmiak : 

1,250   „ 

1,959 

» 

j    Oxalsäure : 

0,092    ,, 

0,088 

V 

,    Kali: 

4,466   „ 

5,274 

V 

,    Schwefelsäure : 

2,S41    „ 

2,815 

)? 

,-    schwefelsaures  Kali: 

6,187    „ 

6,132 

JJ 

,    Chlorkaliuni : 

1,774    „ 

3,113 

?> 

,    Chlor: 

11,475    „ 

10,687 

JJ 

,    Chlornatrium : 

16; [o6    ,, 

13,043 

)y 

,    Phosphorsäuro  (anNat. 

« 

gebunden): 

2,923    „ 

2,926 

» 

)    phosphorsaures  Natron :    5,483    ,, 

5,488 

•  • 

,    phosphorsaurer  Kalk 

:      0,724    „ 

0,772 

V 

,              „                Talk 

0,756    „ 

0,717 

jy 

,    Erdphosphate : 

1,480   „ 

1,489 

yy 

,    Feuerfeste  Salze: 

28,633    ., 

27,229 

•>) 

,    Feuerflüchtige  Salze 
und    Extractivstofle 

>     13,309  „ 

14,304 

?j 

.  Einnalimen: 

» 

^n  Gesamratgcuicht: 

3610,50      „ 

3617,00 

1' 

,    Wasser: 

2938,84      „ 

2957,87 

» 

,    feste  Stofle: 

671,52     :; 

659,13 

?) 

230 

I.  Tabelle,  Über  die  Menge  der  ausgeathmeten  Luft  und  Kohleosäur 
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ffcnh«it  des  Pulsea  uimI  der  RespiraUoii  bei  (ät^lich  1^0  tiraiii.  Wasser. 


i 


Anm    DJe  Zeilen,  eu  wciclicn  vübrend  obiger  Versucbo  Wasser  gelrunkcn  wurda 
Jsende: 
JuUllh  =210Grm,llh.  lSm.=%IOGrm,3h.4Ttn.=2inGrm. 

Aband3Sh.  =  2IUnrni.  lOli.SUm.  %10(irm.  Summa     1030  Gna. 

Juli  5li.lSro.  =  2iaGrm.,  121).  42m.  =:3IOGrm,GI>.l3m.  =  210 

Gnu.  Abcnils  lOb.  13m.  =  (i30  Grm.  Summa     1300      » 

Wgust  «1. 5m.  =  210  Grm.,  1  Ih.  =  210  Gnn.,  12li.  »Im.  =  210 

Grm.,3h.3«....  =  2IO<ir,...  AI>ciul89b.llüG,m.j  j,^,„^^     ^^       ,, 

I0lt.30m.   -      -     \ 
hiB-7li.  541t».  -  llnCrm.,  I2h.3(ltn.=-  2IOGiiii.,-lh  3Uti>.=^2llt 
Griu.  Abendü'b.30nt*s2IOürm.  f 
lnb.=420  .      i 
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II.  Tabelle  Über  die  Menge  der  ausgeolhmoton  Luft  und  EoblonsSure  u 
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tcbaffcDheil  des  Pulses  ud<1  der  Ruspirolion  bei  tiigüt-li  1260  Grnnimcu  Tlu<c. 


■n  ereiebl  aus  diesen  beiden  Tnltellen,  d<iss  jede  T<i{:css(unde,  in  wclilior 
^  ftespirationsvcrsuclie  iiiisteUU*.  dureli  eine  }:lciciic  An/ahl  von  Yorsui-lion 
rtreten  ist,  und  da  die  Lcltenswuisc,  die  Nahrun^isinittel,  die  Bewcßuofc  clc. 
beiden  Reihen  nitifiliciist  j<leich  waren,  und  nur  die  in  der  einen  Itciliu 
ttngefUlile  iBsüche  1'licesubslanz  einen  Unterschied  maehl,  so  ist  das  Itti- 
Itat  um  so  tuvcrlässi^er:  „dass  der  Thee,  in  der  anpcpcbencn  (nicht 
nbedeut^ndcn)  Gabe,  auf  die  AusschGidiinp  der  KolilensHuro,  die 
'r«quenz  der  Athenizitiie  und  di-r  Pulsschliigc  keinen  merk- 
ichcn  Einfluss  ausübe."  Der  L-nU-rschied,  welcher  sieli  allenfalls  er- 
ebl,  ist  so  unliedeutend ,  dass  »t  noch  in  den  Grenzen  der  Beobuehtinijis- 
Uer  liegeu  kann,  und  keinenfalls  als  erheblich  anzusehen  ist. 

Scbmcriger  ist  die  Beurt)ieilun({   der  Resultate,    welche   durch  die  Bo- 
mmung  der  übrigen  Ausscheidungsprodukte  erhalten  sind. 

Zunächst  ist  wohl  zu  beachten,  dass  die  Menge   der  üesaiiuiileinnahine 
s    auf   6>/:   Grammen    pio   Tag    in   beiden   Reihen    (mit    und   ohne   Thee} 


gleich  blieb.  Bei  meinen  Versuchen  und  Abwägungen  der  Xah- 
rungsniillcl  suchte  ich  die  letztem  möglichst  von  derselben  Beschaf- 

fonhoit  zu  orhalloii,  alior  doch  weison  die  Tabellen  nach,  d«4ls  der 
Wassergehalt  dcrsell)en  nicht  stets  gleich  blieb,  und  es  stellt  sich 
mit  Sicherheit  heraus,  dass  die  Menge  der  eingenomme- 
nen festen  Substanzen  beim  Theetrinken  12,39  Grammen 
weniger  betrug.  Nach  der  Verdrüngungstheorie  sollte  miin  nun 
erwarten,  dass  beim  Theetrinken  wegen  geringerer  unzureichender 
Nahrung  der  Körperverlust  hatte  ein  bedeutenderer  sein  mUsson,  ab 
in  den  Versuchen  ohne  Thee;  allein  wir  finden  das  auffallende  Re- 
sultat, dass  beim  Theegenuss  der  Körpervcrlust  336  Grammen  täg- 
lich weniger  betrug.  Es  ist  sehr  merkwürdig,  dass  bei  der  ange- 
gebenen, sich  überall  gleichbleibenden  Menge  von  Nahrungsmitteln, 
bei  der  noch  stiirkeni  Bewegung  etc.,  bei  Theegenuss  das  Körper- 
gewicht in  einigen  Versuchen  nicht  allein  nicht  ab,  sondern  sogar 
noch  zunimmt,  wogegen  in  der  andern  Versuchsreihe  ein  ausnahms- 
loser Körperverlust  stattfindet. 

Sehen  wir  nun,  in  welcher  Weise  der  Körper  bei  Theegenuss  spart I 
Der  Thee  vermindert  die  Darmausscheidung  um  82,3  Grammen 
pro  Tag.  Beim  Theegenuss  beträgt  die  durchschnittliche  Menge  der 
ausgeschiedenen  Faeces  pro  Tag  96  Granunen,  welche  67,52  Grm. 
Wasser  und  28,48  Grm.  feste  Stoffe  enthalten.  Beim  Trinken  einer 
gleichen  Menge  Wassers  statt  Thee  betrugen  die  Faeces  tiiglich  durch- 
schnittlich 178,3  Gram.,  diTen  Wasser  129.6  Grm.  und  deren  feste 
Stoffe  48,7  Grm.  ausmacliten;  der  Unterschied  des  durch  den  Darm 
beim  Theegenuss  weniger  ausgeschiedenen  Wassers  betrug  demnach 
62,08  Grm.,  der  festen  Stoffe  aber  nur  20,22  Grm.  — 

Die  Ersparniss  durch  die  Harnausscheidung  beträgt  71,143  Grm., 
wobei  das  Wasser  die  grösste  Menge,  nlhnlich  69,50  Grm.  ausroachL 
Die  Differenz  der  festen  Stoffe  von  kaum  2  Grm.  ist  zu  unbedeutend, 
als  dass  man  auf  sie  irgend  ein  grosses  (vcwicht  legen  sollte,  und 
vielleicht  wäre  sie  wohl  durch  die  geringere  Einnahme  an  fc^teo 
Stoffen  (mit  der  Nahrung)  genügend  erklärt.  Ein  Gleiches  gilt  ohne 
Zweifel  von  der  Verminderung  mehrerer  anderer,  in  der  obigen  Ueber- 
sichtstabelle  zusammengestellter  Bestandtheile  des  Harns.  Die  Diffe- 
renz in  der  Menge  des  Kochsalzes  und  der  feuerfesten  Salze  scheint 
allerdings  nicht  unerheblich  zu  sein,  allein  sie  wird  bedeutungslos, 
wenn  wir  bedenken,  dass  die  Hausfrau  die  Nahrungsmittel  bahl  etwas 
mehr,  bald  et\^ as  weniger  salzt.  Wenn  aber  Einige  glauben,  der  Harn- 
stoff werde  durch  den  Theegenuss  vormehrt,  so  ist  das  entschieden 
unrichtig.  Einmal  bemerke  ich,  dass  meines  Wissens  noch  keine  gros- 
seren Reihen  von  HarnstofTl)estimmungen  (nach  der  genauen  Floinlt- 
sehen  Methode)  gemacht  worden,  also  die  Resultate,  auf  welche  sich 
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e  Autoren  stützen,  sehr  ungenau  sind,  und  dann  darf  ich  auch 
hl  die  Ueberzeugung  aussprechen,  dass  die  Methode,  mit  welcher 
.  meine  Resultate  gewonnen  habe,  exacter  ist,  als  sie  sonst  bei  Ver- 
dien der  Theetrinker  war.  Man  könnte  versucht  sein  einzuwenden, 
k  Mienge  des  Uarnstofls  sei  desshalb  bei  Theetrinken  vermindert, 
ü  dabei  erweisUch  die  Menge  der  eingenommenen  festen  Stoffe 
le  geringere  war.  Hiergegen  lässt  sich  einwenden,  dass  die  Min- 
rananahme  nicht  die  stickstoffreichen  Nahrungsmittel  betrifll.  Wer 
B  Tabellen  der  Nahrungsmittel  mit  Aufmerksamkeit  gelesen  hat,  wird 
iiBeD,  dass  beim  Theetrinken  täglich  3  Grammen  bei  100^  getrock* 
Aer  Fleischsubstanz  mehr  eingenommen  worden  sind,  und  dass 
im  Theetrinken  überhaupt  die  Menge  der  eingeführten  sückstoff- 
iohen  Substanzen  bedeutender  war,  als  in  den  andern  Reihen  von 
nnchen  ohne  Theo.  Um  so  merkwürdiger  wird  das  Resul- 
t,  dass  trotz  des  eingeführten  (stickstoffreichen)  Thein,  trotz 
sr  grossem  Menge  eingeführter  stickstoffreicher  Nahrungs- 
ittelbeimTheetrinken  die  ausgeschiedenellarnstoffmenge 
2t  Stunden  um  beinahe  einen  Gramm  vermindert  ist. 

Als  ich  im  ersten  Bande  meiner  Beiträge  zur  Heilkunde  ein  ähn- 
iieft  Resultat  in  Botreff  des  Kaffeegenusses  mittheUte,  fanden  diess 
de,  welche,  ohne  eigne  Resultate  anzustellen,  meine  Arbeiten  kri« 
irtea,  höchst  unglaublich  und  konnten  es  nicht  begreifen,  dass  das 
ckstoffhakige  Kaffein  eine  Verminderung  des  Harnstoffs  verursache. 
I  Kaffein  und  Thein  2  sehr  identische  Substanzen  sind,  so  wundert 
mich  nicht,  dass  sie  gleiche  Wirkungen  haben.  — 

Der  Thee  vermindert  feraer  in  den  obigen  Versuchsreihen 
B  Menge  der  berechenbaren  insensiblen  Perspirationsstoffe  um 
ijkik  14,2  Grammen  und  da  diese  ihrem  grössten  Theile  nach  aus 
Hen,  hauptsächlich  Wasserdampf,  bestehen,  so  wird  durch  sie  die 
spamiss  an  festen  Bestandlheilen  keine  bedeutende  sein. 

Das  sind  die  Ergebnisse  aus  den  vorstehenden  Versuchsreihen 
i  meiner  eignen  Person.  Es  entsteht  die  Frage:  sind  diese  Rosul- 
16  constant,  zeigen  sie  sich  bei  allen  Personen?  Diese  Frage  kann 
k  bis  dahin  nicht  beantworten:  es  ist  wünschenswerth,  dass  an- 
n  Experimentatoren  dieselben  Versuche  wiederholen. 

Eine  andere  Frage  ist  die:  ob  sich  ahDÜche  Resultate  bei  mir 
iber,  aber  unter  veränderten  Bedingungen,  ergaben?  Um  Aufschluss 
irttber  zu  erhalten,  habe  ich  andere  Reihen  von  Versuchen  ange- 
dlL  Ich  eriaube  mir  hier  deren  Mittheilung,  wenn  auch  ihre  Zahl 
Bdeutend  vermehrt  werden  muss,  bevor  sie  zu  Schlüssen  für  oder 
'ider  obige  Versuchs-Resultate  berechtigen.  — 
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Aus  obi,uen  Ansjiabcn  erhellt  zur  Genüge,  duss  eine  gewisse,  skk 
stets  szleieh  ])leil)eiuie  N;ihrung  ])ei  Weitem  iiiclil  iiiimcr  ausretdii,  dk  . 
titL^licIieii  Aiisi:;il)en  dos  Körpers  zu  decken,  wenn  gleich  sie  zuwdkt 
zur  Deokuni!  dersoll)en  gerade  hinreiclü.  Entsteht  nun  ein  sokki 
Delioil.  so  uiuss  nolhwendig  ein  Korpergew ichtsvcrlust  einlreteo,  ori 
da  nach  meinen  zahlreichen  Versuchen  mein  Köq)cr  bei  gewolriff 
Lebensweise,  bei  Essen  und  Trinken  nach  Appetit  und  Be> 
diirfniss  stets  dasselbe  Gewicht  behielt;  so  lag  der  Schluss  uli^ 
dass  sich  fn  den  obigen  Versuchsreihen  dui*ch  die  zu  geringe  EiiMr 
der  Nahrungsmittel  abnorme  Vorgänge  in  meinem  Organismus  flfr 
wickeln  nmssten.  deren  Etfekte  noch  nicht  genügend  erkannt  9i^ 
also  auch  die  Uesultate  in  hohem  Grade  unsicher  mochen  musalA, 
Um  diess  deutlicher  zu  machen  nehme  ich  ein  c\emplum  e  contnoft 
Fohren  wir  eine  zu  grosse  Menge  von  Nahrungsmitteln  ein,  «ekÜ 
der  Organisnms  nicht  bewältigen  (nicht  assimiliren)  kann,  so  eAWf 
ekeln  sich  in  demselben  Ausstossungs-,  Wehr-  oder  Rcaklions-AU^ 
d.  h.  der  Kr>rper  w  irft  sie  aus.  Ob  diese  Akte  eintreten,  und  ■ 
welchem  Grade  sie  sich  entwickeln,  das  liegt  ganz  ausser  uiiseiv 
Berechnung',  so  viel  ist  aber  gewiss,  dass  sie  im  Körper  ahnonv 
Verhältnisse,  und,  w  enn  sie  sl^irk  genug  sind,  auch  Krankheiten  ba- 
vorbringen  können.  Wer  wollte  nun  Versuche  mit  irgend  einem Gfr 
nuss-  oder  Arzneimittel  bei  täglichem,  den  Magen  belästigenden  Uebi^ 
schuss  an  Nahrung  anstellen  ?  Mindestens  wären  es  keine  phvsid^ 
gischen  Versuche,  da  sie  einen  krankhaften  Zustand  hcrvorhriogH 
dessen  EÜckt  miiglicher  Weise  bedeutender  sein  kann,  ab  df 
des  eingenonunenen  Genuss-  oder  Arzneimittels  selbst.  Aehnlich  viri 
das  Kndresultat  jedenfalls  bei  einer  zu  geringen  Einfuhr  \onNahnfl| 
sein.  Ist  es  unmoghch,  dass  sie  im  Organisnms  unberecliciibN^ 
i\on  Etlckt  des  Thee's  bei  weitem  überwiegende  abnonne  Pro«* 
hervorrufen  ?  Ich  überlasse  einstw  eilen  diese  Frage  Andern  zur  !•• 
antworlung  und  schicke  mich  an,  eine  Doppelreihe  von  Versini* 
mitzutheilen.  die  beim  normalen  Gange  meiner  omanischen  Proteus 
angestellt  w  urden.  In  der  einen  Reihe  vftn  Untersuchungen  über  d* 
Normalzustiuul  ass  und  trank  ich  in  24  Stunden  je  nach  BcdtkrfiDii^ 
und  zwar  <les  Morgens  gegen  8  Uhr  Milch  imd  Rutterbrod,  MitUp 
Suppe,  (lemüse  und  Fleisch,  Abends  Milchsuppe.  Pfannkuchen  u** 
Kartoffeln:  in  der  andern  Reihe  dag(»gen  genoss  ich  qualitotiv  dieI«^ 
ben  Nahrungsmittel,  nach  Appetit,  trank  aber  dabei  Thee,  und  bohiBl* 
täglich  um  dieselbe  Stunde  und  Minute,  gleich  nach  dem  AufslfiM* 
und  nach  der  ersten  Urinentleerung  dasselbe  Körpergewicht  wn  B 
Kilogrammen.  Schwankungen  von  5  bis  10  Grannnen  können  dib** 
natürlich  nicht  berücksichtigt  worden.  Jeder,  der  nur  einige  Kö^pc^ 
wägungen  gtunacht  hat,  kann  sich  den  Grund,  warum  ich  eiuesolcb' 
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uobedeutendo  Schwankung  ausser  Acht  lasse,  selbst  beantworten. 
Dass  ich  dafür  sorgte,  dass  in  beiden  Reihen  die  übrigen  Bedingun- 
gen, z.  B.  Körperbewegung,  Bescluiftigung,  Schlaf.  Wachen,  Essens- 
leiten  u.  s.  w.  immer  gleich  waren,  braucht  wohl  nicht  weiter  aus- 
einandergesetzt 7Ai  werden.  Diese  Art  von  Versuchsanstellung  hat 
den  Vortheil,  dass  bei  derselben  die  organischen  Prozesse  in  ihrem 
oornialen  Geleise  bleiben,  so  zwar,  dass  alle  Ausgaben  von  den  Ein- 
nahmen vollständig  gedeckt  werden:  ein  sehr  beachtenswerther  Um- 
stand, welcher  durch  keine  andere  Art  von  Versuchsanstcllung  er- 
reicht werden  kann. 

Nimmt  der  Experimentator  dabei  nun  irgend  eine  Substanz,  de- 
ren Einwirkung  auf  den  StolTwechsel  er  kennen  lernen  will,  so  wird 
er,  im  Falle  dieselbe  die  Ausscheidungen  und  die  rllckbildendc  Thä- 
tigkeit  des  Organismus  hemmt,  um  den  physiologischen  Zustand  zu 
erhalten,  auch  weniger  Nahrungsmittel  einnehmen,  und  umgekehrt. 

Diese  Prüfungsmethode,  welche  ich  in  meinen  frühern  Versuchen 
[id.  „Beiträge  zur  lleilkunde^^,  2.  Bd.)  befolgt  habe,  muss  also  die 
sichersten  Resultate  gewähren.  Sie  beantwortet  einfach  die  Frage: 
ifWird  durch  irgend  eine  genommene  Substanz  der  normale  Zustand 
^  Organismu.s,  und  in  welcher  Weise  verändert?" 

Freilich  lässt  auch  sie  gewisse  Einwürfe  zu,  insofern  behauptet 
werden  kann,  es  rUhren  die  erhaltenen  DifTerenzen  von  etwas  zu  viel 
gnommener  Nahrung,  und  nicht  von  dem  Versuchsmittel  her.  Doch 
&ier  Einwurf  wird  i)edeutungslos,  wenn  wir  täglich  zu  derseil)en 
Stunde  und  Minute  das  Korpergewicht  bestinunen,  und  es  stets  gleich 
finden,  wenn  wir  mehrere  (7 — 10)  Versuche  in  jeder  Reihe  anstellen, 
wodurch  etwaige  DitFerenzen  ganz  ausgeglichen  werden,  und  wenn 
w  dafür  sorgen,  dass  die  Bewegung  im  Mittel  auf  alle  Versuche 
überall  dieselbe  bleibt.  — 

Es  wird  nach  meinen  Erfahrungen  nicht  so  bald  gelingen,  ein 
Verfahren  zu  entdecken,  wodurch  wir  über  die  Veränderungen  des 
Stoffwechsels  ganz  vollkommen  zuverlässige,  und  sofort  entscheidende 
Besultnte  erhalten.  Wir  müssen  verschiedene  Methoden  zur  jedes- 
naligcn  Controlie  anwenden  *). 


*)  Anmerkung.  Der  sehe  verdiente  Falck  hat  in  seinen  neuesten  Vcr- 
i^icKen  (s.  d.  Archiv  rur  physiologischo  Heilkunde  von  K.  Vierordt,  12  Jahrg. 
!•  Heft.  S.  150)  ein  Verfahren  angegeben,  um  mit  einer  12stiindigen  Periode  zu 
•^perimcntiren.  Diese  Methode  gefiillt  mir  aus  dem  Grunde  sehr,  weil  sie 
Wbnellcr  und  leichter  zum  Ziele  führt.  Ich  werde  sie  bei  meinen  nächsten  Ver- 
ziehen anwenden  und  sie  auf  Grund  von  Thatsachen  prüfen.  — 


I.  Tabelle   Über  die   täglich  entleerten  Faeee 
Theegenuss. 


II.  Tabelle  über  die   täglich  entleerte  Men{ 
nach  Aufhören  des  Theetrinki 


ge   de 


Vom  ID. 
lum  II. 

ifl/i9.Märi. 


"■"^^'uU'*"    333.000 
Abends  113/4  Vlir.    '"'"™ 

Am  18.  Muri 
Abends  llVi  Ohr. 

Am  25.  Man 
Abends  11  Uhr. 


187fl00 
I57,00n 


136,600 
110,903 


Hiltel: 

III.  Tabelle  Über  die  täglich  entleerte  Mong 

ohne  Theegenuss  im  Normalzustnr 

18  5  0. 

*h.  «»"■ 

>B/n.  Febr. 

"/19-      .. 

!•/».  Jan. 

3.  Jan. 

31.Dcc.bis 

I.  Jan. 


Am  6.  USn 

Abends  10  ühr. 

Am  18.  Febr. 

Morgens  II  Uhr. 

ead.  b.  am  17.  Febr. 

ead.  b.  am  19.  Jan. 

Abends  11  Uhr 

am  19.  Jan. 


364,000  |a 

239,00(1 

32tl,00» 

118.000 

33I.IH>n 

82,500 


179,176 
166,100 
81.302 


58,324 
53,90(1 


Uillel:      193,250   142.560 150,670 


«heu  wir  die  vorstehenden  Untersuchungsreihen,  bei  welchen  ich 
nler,  je  nach  dem  BedUrfniss  quantitativ  (nicht  quaUUitiv)  wechseln- 
er Nahrung  stets  dasselbe  Körpergewicht  behielt,  näher  an,  so  fin- 
eo  wir  eine  ausserordentliche  Uebereinstimmung  mit  den  oben, 
.229,  angeführten  Versuchen. 

Vorzugsw^eise  sind  es  die  Faeces,  die  sich  durch  Theegenuss 
ermindert  zeigen. 

Aber  auch  in  diesen  Versuchen  sehen  wir  durch  Theegenuss 
ie  Menge  des  Harns,  des  Wassers,  der  festen  Stoffe,  des  HarnstofTs, 
er  Harnsäure,  der  feuerbeständigen  Salze,  aber  auch  die  des  phos- 
horsauren  Kalks  und  Talks  vermindert. 

■  In  den  letzten  Versuchen  sind  die  Unterschiede  auffallender, 
üe  Erklärung  liegt  sehr  nahe.  In  der  ersten  Reihe,  bei  stets  gleich- 
leibeoder  Menge  der  Nahrungsmittel,  sogar  bei  einer  Mehreinnahme 
fekstoffreicher  Bestandtheile  beim  Theegenusse,  wurde  der  Orga- 
»mus,  der  allerdings  nicht  so  erhebhch  einbUsste,  gezwungen,  täg- 
eh  ein  bestimmtes  Quantum  zu  verarbeiten,  was  in  der  zweiten 
ersuchsreihe  nicht  nöthig  war,  indem  die  Einfuhr,  der  verminderten 
^usfubr  entsprechend,  höchst  wahrscheinlich  vermindert  wurde. 

Man  darf  hier  also  nicht  sagen:  die  Verminderung  der  Harn- 
öd  Darmausscheidungen  ist  eine  Folge  der  verminderten  Nahrungs- 
nbiahme,  vielmehr  ist  letztere  und  somit  auch  erstere  zunächst  be- 
logt durch  den  Theegenuss. 

Ich  weiss  sehr  gut,  dass  man  von  vielen  Seiten  her  diesen 
cUuss  nicht  gelten  lassen  will,  einen  Schluss,  den  man  mir  in  mei- 
6VI  frühem  Arbeiten  so  oft  zum  Vorwurf  gemacht  hat,  allein  ich 
abe  mich  bis  jetzt  von  der  Unrichtigkeit  desselben  nicht  ilberzeugen 
Ihmen. 

Es  galt  nuD,  obige  Versuchsreihen  durch  andere  zu  controlliren ; 
renn  man  nicht  annehmen  will,  dass  in  derselben  schon  eine  Reihe 
ie  andere,  und  besonders  in  der  zweiten  Versuchsreihe  die  Tabelle 
I  und  ül  die  Tabelle  I  controllirt.  — 

Man  hat  vielfach  behauptet,  bei  Einfuhr  von  Nahrungsmitteln  und 
'eträüken  könne  man  keine  zuverlässigen  Resultate  über  die  Wir- 
nngsweise  irgend  eines  Stoffs,  sei  es  Genuss-  oder  Arzneimittel, 
i'balten;  man  müsse  diesen  störend&n  Einfluss  durch  Enthaltung 
ön  Nahrungsmitteln  entfernen.  Es  wUrde  dann  ein  Versuch  bei 
Bücher  Enthaltung  von  Nahrungsmitteln,  aber  mit  einer  gewissen 
^®nge  von  Wasser,  mit  einem  andern  Versuche  bei  Nahrungsent- 
ßbung  aber  der,  dem  Wasser  gleichet^  Menge  Theo,  verglichen 
^rden  können,  und  ein  zuverlässiges  Resultat  geben. 

Gegen  die  Ansicht,  in  solcher  Weise  sichere  und  schlussfähige 
^sultale  zu  erhalten,  möchte  ich  gewisse  Bedenken  erheben.    Ich 

^luT  f.  wutcn*ch.  Heilk.   I.   2.  \(^ 
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werde  in  einer  andern  Arbeit  mit  unzweifelhaften  Thaisaehen 
bew  eisen,  dass  der  Effekt  des  Fastens  nicht  immer  derselbe  ist,  und 
dass  dabei  die  Rörperverluste  höchst  verschieden  ausfallen.  Wollten 
wir  also  die  beim  Fasten  gewonnenen  Resultate  als  maassgebende 
Ijotracht^m,  so  müssten  wir  die  Wirkung  desselben  ganz  genau  ken- 
nen, was  aber  bis  jetzt  nicht  der  Fall  ist.  An  einem  Tage  ertragen 
wir  die  Entziehung  von  Speise  oder  Trank  recht  gut,  ja  zuweQeo 
befinden  wir  uns  gut  darnach ;  am  andern  hingegen  fUhlen  wir  uns 
dabei  höchst  elend,  matt,  angegriffen;  wir  verlieren  im  einen  FaBe 
dabei  bedeutender  an  Körpergewicht  als  im  andern  etc.;  kurz,  das 
Faston  hat  einen  durchaus  ungleichen  Erfolg ;  unter  allen  Umständen 
aber  macht  es  einen  gesunden  Menschen  krank,  und  Niemand  vnii 
behaupten  können,  dass  die  Versuche  beim  Fasten  physiologisciie 
seien,  da  es  den  Körper  zu  einem  pathologischen  macht 

Ueberdiess  sind  die  Körperausscheidungen  ohne  allen  Zweibl 
auch  an  den  Fastentagen  in  hohem  Grade  abhängig  von  den  Tigs 
vorher  genossenen  Speisen  und  Getränken.  Wollte  man  diese  an 
den  Tagen  vor  den  Fasttagen  ganz  gleich  abmessen ,  so  tritt  ans 
wieder  die  hinlänglich  constatirte  Thatsache  entgegen,  dass  derK9^ 
per  bald  mehr ,  bald  weniger  Nahrung  bedarf,  und  gesetzt  den  Fall, 
an  einem  Tage  vor  dem  Fasttage  wäre  dem  Körper  mehr  Nahrung 
aufgedrungen,  als  er  wirklich  bedürfte,  so  wird  er  ohne  Frage  an 
dem  Fasttage  mehr  ausscheiden,  als  wenn  diese  Bedingung  nicht 
stattgefunden  hätte. 

Aus  diesen  Betrachtungen  geht  hervor,  dass  die  vorgeschlagenen 
Entziohungsversuche  in  hohem  Grade  unzuverlässige  Ergebnisse  liefert 
mUssen,  und  dass  somit  die  zu  erwartende  Ausbeute  mit  den  Opienii 
welche  durch  ein  36stUndiges  Fasten  erforderlich  w  erden,  in  gar  kei- 
nem Verhältnisse  stehe. 

Da  es  indess  meine  Gewohnheit  nicht  ist,  mich  durch  allgemeina 
Raisonnements  zufrieden  zu  geben,  da  ich  kein  Opfer  scheue,  und 
gerne  Tage  lang  Hunger  und  Durst  ertragen  will,  wenn  ich  nur  ein 
zuverlässiges  Resultat  bekommen  kann,  da  endlich  nur  Thatsaeheia 
entscheiden  können,  so  stellte  ich  auch  Entziehungsversuche  an,  und 
erlaube  mir,  sie  zum  Schlüsse  dieser  Abhandlung  mitzutheilen.  — 


loanitionsversuch  mit  Wassor  vom  29.  bis  30.  Mai  1850. 

Nai  Morgens    6  h.  35  m.  nach  dem  (Mnircn  wog  ich:  72.411  Eülogr. 

„  n  7  „  35  , „  .,        „     72,131      „ 

„     Uiltags    12  „  lA  „      , 72,191      „ 

„     Abend»      6  „   33  , „  „         „     11,7tl8      „ 

„     HorgeDS    6  .,   3S 70.933      .. 

Verluist  an  Körpergewicht  in  24  Slunden:     1511  <:rm. 
wsgung  im   Freien:     Uorgens  30  Minuten,    Nachniitlags  twtMClien    5 
Ar  1  Stunde;  lusammcn  V/j  Slunde  Bewegung  im  Freien. 
Hnden:     gut.     VormillsgB  wenig  Hunger,  der  aber  Nnclnniltags  elnlrat, 
BHhtich  sIHrkcr  wurde.    NacbaiitlogB  oHht  Gurren  Im  Leibe.      Durch  die 
Hagslour  sehr  erschöiin. 

A.      Einnahmen. 

hruDgamlltel  nahm  ich  von  7  Uhr  Abends  des  3S.  Mal  bis  Morgens 
IS  Hinulen  des  31).  Hai  gar  keine  zu  mir. 

n  Gotrtink  dienle  mir  reines  Brunnenwasser,  und  iwar  sm  29.  Hai 
■  7h.  50 M.  =  430  Gnu.,  um  8  h.  =  210  Grm.,  Sh.  40  m.  =  210  Grni., 
It  m.  =  420  Grm.,  it  >i.  5  m.  =  210  Gm.  12  li.  15  m.  =  310  Grm., 
in.  =  420  Grm.,  4  h.  35  m.  =  421)  Grm.,  5  h.  =  420  Orm.,  Sh.lSro. 

Grm.,  9  b.  45  m.  =    310  Grm.,  aJs«  in  Summa:    3360  Grm.  Wasser, 

«Ubieilen  an  Wasser:     3339,07  Grammen, 
«n  (esleo  Stolfen :         0,93 

B.     Ausgaben. 
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2.  loanitionsversuch  vom  5.  bis  zum  6.  Juni  18S0. 

Am  5.  Juni  Morgens  6  h,  10  m.  nach  dem  Harnen  wog  ich:  72,644  Kilogr. 
Mittags    12  „    50  „      „        „        „  „      „      72,519 


n 


»» 


(f 


9. 
5. 

6. 


ti 


»I 


Abends     6  „   40 
Morgens   6  ,,    10 


tt 


fi 


)» 


tt 


ti 


tt 


» 


tt 
tt 


f* 


71,926 
70,917 


Gewichtsverlust  in  24  Stunden:     1,727  Gm. 

Bewegung  im  Freien:   Abends  nach  8  h.,  1  Stunde  und  40  Minuten. 

Befinden:  gut.  Morgens  keinen  Hunger,  der  sich  swar  Mittags  einslBlUe^ 
aber  sehr  bald  nach  dem  Theetrinkeo  aufhörte.  Abends  wieder  Appetit,  der 
aber  nach  dem  Theetrinken  ganz  aufhörte,  so  dass  ich  auch  sptttar  keinen Hmi- 
ger  spUrle.    Dann  und  wann  gelindes  Gurren  im  Leibe.    Nachts  gut  geschtotai 

A.      Einnahmen. 

Nahrungsmittel  nahm  ich  von  8  Uhr  Abends  des  4.  Juni,  bis  7  Clir 
Morgens  des  6.  Juni  keine  zu  mir. 

Morgens  um  6  h.  55  m.  trank  ich  210  Grm.  Brunnenwasser.  Nachher  be- 
reitete ich  aus  3,190  Grm.  trocknen  Peccotheeblüttem  einen  Aofguss,  und  tnA 
davon  uniBh  15m.  =  210Grm.  -|"*7  Grm.  weissen  Zucker;  um9h.=  2IOGnL 
-[-  5  Grm.  Zucker,  um  9  h.  20m.=  150  Grm.  -f*  3,7  Grm.  weissen  Zucker.  Mttagi 
machte  ich  von  3  Grm.  trocknen  Blättern  einen  Theeaufguss  und  trank  davon  uB 
Ih.  =  210  Grm.  4- 4  Grm  Zucker;  um  2  h.  =  210 Grm. -f- 4  Grm.  Zucker;  um  th-ss 
210Grm.-f-  7 Grm. Zucker ;  um 3h. 90m.  =  210Grro.-|-  4,3 Grm. Zucker.  YoneiM« 
Aufguss  von  3  Grm.  trockner  Theeblätter  trank  ich  Abends  7  h.  15  m-  =2IOGrm.4' 
5 Grm. Zucker, 7h.  30 m.=  210Grm.4-  5Grm.Zucker,7h.40m.  =  210Grm.-[-66nL 
Zucker;  um  9  h.  40  m.  =  210  Grm.  ohne  Zucker. 

Ausserdem  trank  ich  von  Nachmittags  4  h.  50  m.  bis  9  b.  45  m.  Abends  noch 
890  Grm.  Brunnenwasser;  zusammen  also  an  reinem  Wasser:    3359,07  Gnn. 

an  festen  Bestandtheilen  des  Wassers:  0,93    „ 

an  ausziehbarer  Theesubstanz :  3,09    » 

an  Zucker  (feste  Substanz):  50,00    n   _ 


Summa:    3413,09 


B.      Ausgaben. 


Harn. 


In  1000  Theilcn  waren 
enthalten: 

In  24  St.  wurde 

ausgeschieden 

in  Grammen. 

In  24  St.  wurde 
ausgeschieden 
auf  1000  Grm. 
Körpergewicht. 

< 

1 

Harn  35iM),li00 

50,0139 

Wasser                      983,384 

it 

3530,319 

49,1829 

3 

Feste  StofTe 

16,616 

it 

59.651 

0,8310 

•S£ 

Harnstotr 

2,776 

tt 

9,966 

0,1388 

.Q  SP 

Hamsäuro 

Spur 

ft 

0,000 

0,0000 

Ammonium 

0.033 

tt 

0,118 

0,0016 

^   ^ 

Salmiak 

0,098 

It 

0,352 

0,0049 

eruc 
blass 

Oxalsäure 

0,000 

tt 

0,000 

0,0000 

• 

Kali 

0,259 

It 

0,930 

0,0130 

^0, 

s 

Schwefelsäure 

0,533 

,; 

1.913 

0,0267 

•-•s 

'S 

Schwefelsaures  Kali 

0,479 

„ 

1,720 

0,0240 

Schwefels.  Natron 

0,555 

,t 

1,992 

0,0278 

9  ^ 

CO   *  ** 

Chlor 

2.681 

,, 

9,625 

0,1341 

Chlornatrium 

4.311 

,, 

15,476 

0.2156 

US 

Ol 

Phosphors.  C.u  N.ir.  g.b.)  0,738 

,1 

2.649 

0,0369 

Phosphors.  Natron 

1,384 

tt 

4,969 

0,0692 

Kalk 

0.063 

tt 

0,226 

0,0031 

Magnesia 

0,123 

tt 

0,442 

0.0062 

MM 

Erdphosphutc 

0,186 

tt 

0,668 

0,0093 

c"S 

Feuerfeste  Salze 

5,700 

tt 

20,463 

0.2852 

.3  c 

Feuerflüchlige  Salze/ 
und  Extracti V Stoffe i 

8,110 

tt 

29,223 

0,4070 

Ö  JC 

CO    «« 

9 

8 

8 
§ 

i 
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I.  Inanitions versuch  niit  Wasser  vom  19.  bis  zum  20.  Juni  1850. 

t&  19.  Juni  Morgens    6  h.  30  m.  nach  dem  üriniren  wog  ich:  72,026  Kilogr. 

,  19.     „     Mittags     12   „    -    „      „        „  „  „        ,.    77,002 

,  19.     „     Abends      8  „  10   „      „        „  ,,  „        „    70,910 

„  M.     „     Morgens    6  „  30  „      , 70,339 


Gewichlsverlust  in  24  Sluiidcii:     liibS  Gruj. 

Bewegung  im  Freien:  Nachmittags  von  4  bis  4V2  Uhr  =  ^^  Stunde, 
Mob  5  Uhr  P/|  Stunden,  zusammen:  2  Stunden. 

Befinden:  guL  Mittags  nur  wenig  Appetit;  derselbe  wurde  immer  stär- 
kflf,  und  nach  der  Nachmittagstour  besonders  stark.  Nachdem  ich  >\icder  aus- 
gcrabt,  legte  sich  der  Hunger  etwas.  Nach  dem  Spaziergange  sehr  müde  und 
erschöpft.    Der  Schlaf  war  Nachts  gut.    Morgens  Hunger  und  Durst. 


A.      Einnahmen. 

Hahrungsmittel  nahm  ich  von  8  Uhr  Abends  des  18.  Juni,  bis  7  Uhr 
Morgens  des  20.  Juni  keine  zu  mir. 

Zum  Getränk  diente  mir  reines  Brunnenwasser,  und  zwar  Morgens  um 
iek25  m.  =  630  Grm.;  11  h.  17  m.  =  210  Grm.;  12  h.  15  m.  =  210  Grm.; 
nh.  8  m  =210  Grm.;  1  h.  33  m.  =  210  Grm.;  3  h.  5  m.  =  210  Grm.; 
8L20  m.  =  420 Grm;  9  h.  30  m.  =  420  Grm.;  in  Summa  2520  Grm.,  welche 
flUUelien: 

an  Wasser  2519,302  Grm.,  an  festen  Stoffen :  0,698  Grm. 
An  Abend   des   18.  Juni   ass  ich  zu   derselben  Stunde    und  Minute  dieselben 
Hahrungsmittel  wie  am  28.  Juni,  nümlich:  Eierkuchen  197  Grm.,  Brod  75  Grm., 
Butter  20  Grm.  und  Griesmehlsuppe  mit  Milch  840  Grm. 


B.       Ausgaben. 


Harn. 


Inariiiilile 

Pcripir«- 

tiunaaloirc. 


&  1000  Theilen  waren 
enthalten: 


In  24  St.  wurde 

ausgeschieden 

in  Grammen. 


Wttwr 

fette  Stoffe 

Harnstoff 

Barnsüure 

^moDium 

Salmiak 

Oulsäure 
Kai 

^wefel  säure 


983,468 
16.532 
5,955 
Spur 
0,099 
0,294 
0,033 
0,429 
0,561 


^wefelsaures  Kali  0,793 

Schwefels.  Natron  0,349 

Chlor  2,070 

Q»lomatrium  3,090 

^phorS.  (an  N«tr.  geh.)  0,840 

WJOiphors.  Natron  1,594 

„          Kalk  0,076 

„          Talk  0,093 

^rdphosphate  0,169 

Feuerfeste  Salze  5,473 

»'euerflüchüge  Salze)  ena 

«»nd  Extraclivstoffei  ^'*"* 


Harn  2906,000 

2857,958 

48,042 

17,305 

0,000 

0,288 

0,854 

0,096 

1,247 

1,630 

2,304 

1,014 

6,015 

8,980 

2,441 

4,632 

0,221 

0,270 

0,491 

15,905 

14,832 


In  24  St.  wurde 
ausgeschieden 
auf  1000  Grm. 
Körpergewicht. 
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40,82 19 
40,1500 
0,6749 
0,2131 
0.0000 
0,0040 
0,0120 
0,0013 
0,0175 
0,0229 
0,0324 
0,0142 
0,0845 
0,1262 
0,0313 
0,0651 
0,0031 
0,0038 
0,0069 
0,2234 

0,2084 
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4.  Inanitionsvcrsuch  mit  Theo  vom  29.  bis  30.  Juni  1850. 

Am  29.  Juni  Morgens  6  h.  —  m.  nach  dem  Uriniren  wog  ich:  73.111  Küogr. 


ff 


II 


»t 


29. 

M 

Mittags 

12 

II 

25 

29. 

II 

Abends 

8 

II 

25 

39. 

t» 

Morgens 

6 

n 

— 

fl 
»I 
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ti 
tt 


tt 
tt 
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72.737 
71,474 

79.773 


n 

H 


n 


n 
II 


Gewichtsverlust  in  21  Stunden:    2,338  Gnn. 
Am  1.  Juli  Morgens  7  h.  50  m.  nach  dem  Hamen  wog  ich:  71|035 
>»     2      „  I,  7    „    35    „       „  „         I,  ft        „      lAfill 

Bewegung  im  Freien:  Nachmittags  nach  3  h.  40  m.,  Abends  nach  5  h. 
2  Stunden;  also  zusammen  2  Stunden  und  40  Minuten.  — 

Befinden:  sehr  gut.  Morgens  um  die  FrühstUckszcit  Appetit,  yerschwindet 
nach  dem  Genüsse  des  Thce*s.  Mittags  stärkerer  Appetit,  der  nach  dem  GeoasN 
dos  Thee's  verschwand  und  Abends  7  Uhr,  am  Ende  einer  2stUndigen  Fusstour, 
wiederkehrte.  Abends  weniger  malt,  als  beim  NVassertrinken.  Bei  der  RUckkebr 
erquickte  der  Theo  sehr,  der  Appetit  verschwand  gänzlich.  Die  Zunge  war,  wie 
gew<)hnlich  beim  Fasten,  ziemlich  stark  schleimig  belegt  —  Der  Schlaf 
gut,  am  30.  Juni  normalen  Appetit.  «- 

A.      Einnahmen. 

Nahrungsmittel  nahm  ich  von  8  h.  Abends  des  28.  Juni,  bis  7  h.  llof|^ 
dos  30.  Juni  keine  zu  mir. 

Am  29.  Juni  machte  ichmirMorg.  aus  3  Grm.  trocknen  Peccotheqblüttem  eiocn 
Aufguss,  u.  trank davonum9h.30m.=  2l0G.+5G.Zucker.um9h.48m  =210G.+S6I, 
um  10h.  30m.  =  210G.  -f  4G  Z.  Von  dem  Mittags  aus  3  G.  trocknen  Blättern  bereitet« 
Thcetrankichumlh  30m.=2l0G -f-4G.Z.;um2h.36m.=2lOG.+  2G.Z.;um3b  =il(K. 

+2G.Z.  Nehm,  trank  ich  um  lh.47m  210G.,  Ab.  um9h.25m.=  420G.U.  um  10h  30m.== 
210Grm.  reinesBrunnenwasser.  Abds.bcreiteteichaus2G.trocknenBlkttem  ein.Tbeea 
trank  davon  um  8h.  36m.  210  G.+  2G.Z.  u.  um  8h.  50m.c=210G.Thee-t-  2GJL.  Im  Ganzen 
Wasser:  2519.302  G.  Feste  Stoffe  des  Wassers :  0,698 (>. 

Summa  d.rest.Stoffe:    39,198,,  Antrockn.au8gezog.Theesubstanz:  2S00n 

An  Zucker:  36,000, 


2558,5 


Ausgaben. 


39,190n 


Harn. 


Fae- 
ces. 


Iukm!U> 


In  1000  Theilen  waren 
enthüllen : 


In  2 ist.  wurde 

ausgeschieden 

in  (irammen. 


In  24  St.  wurde 
ausgeschieden 
auf  1000  Grm. 
Körpergewicht. 


Wasser  984,100 

Feste  Stoffe  15,600 

HarnstofT  3.214 

Ilamsauro  Spur 

Ammonium  0,017 

Salmiak  0.050 

Oxalsäure  Spur 

Kali  0.650 

Schwefelsäure  0,369 

Schwefelsaures  Kali  0,804 

Chlorkalium  0.339 

Chlor  2,627 

Chlornatrium  4.010 

Phosphors.  (■»»  N«ir.  gtb.)  0,849 

Phosphors.  Nalron  1.593 

Kalk  0,117 

Magnesia  0,0S3 

Erdphosphate  0,200 

Feuerfeste  Salze  5,400 

Feuerllüchtige  Salze  j  ^  ^ 

und  Extraclivstoflfe  ^'^^ 


Harn  3648,000 
3591,091 

56,909 

1 1 ,725 
0,000 
0,062 
1,182 
0,000 
2.371 
1,346 
2,933 
1,237 
9,5S3 

11,629 
3,097 
5.811 
0,427 
0,303 
0.730 

19,699 

32,781 
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49.9165 
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In  diesen  leteten  Versuchsreihen  finden  wir  die  Ucbpreinstiinmuni; 
der  firtthern  nicht.  Ich  habe  mich  hcmUht  in  den  letztern  je  2  Ver- 
I  suchen  die  Bedingungen  immer  möglichst  gleich  sein  zu  lassen ;  allein, 
j  da  ich  als  praktischer  Arzt  meine  Kranken  auch  an  den  Versuchs- 
tagen  besuchen  musste,  so  konnte  ich  nicht  immer  gleiche  Bewegung 
eintreten  lassen.  Gerade  auf  die  Versuchstagc  mit  Theo  fällt  die 
stirkere  Bewegung,  und  so  fragt  es  sich,  ob  die  stärkere  Ausschei- 
dung an  diesen  Tagen  von  der  vermehrten  Bewegung  herrühre,  oder 
ob  noch  andere  Bedingungen  einwirkten,  deren  Erfolg  wir  nicht  ge- 
nau kennen.  Dann  ist  nicht  zu  übersehen,  dass  zunilliger  Weise  an 
den  Tagen,  wo  ich  Versuche  mit  Theo  anstellte,  mein  Körperi^ew  icht 
grösser  war,  als  an  den  zur  Vergleichung  dienenden  Tagen.  Es  ist 
klar,  dass  ein  sich  stärker  bewegender  (lebender)  Körper  mit  gros- 
serem Körpergewicht  auch  mehr  von  diesem  verlieren  kann,  als  ein 
Kürper  bei  geringerer  Bewegung  und  temporär  geringerem  Gewicht. 
Aber  trotz  dem  finden  wir  das  ausnahmslose  Resultat,  dass  der 
Harnstoff  bei  Theegenuss  immer  erheblich  vermindert  war. 

Aus  Yorsteheuden,  an  meiner  eignen  Person  gemachten 
Unlersuchungsreihon  geht  hervor,  dass  durch  den  Thee- 
genuss die  Ausscheidung  der  Kohlensäure  durch  die  Lun- 
gen nicht  verändert,  aber  trotz  der  stärkern  Einfuhr  stick- 
stoffreicber  Nahrung,  trotz  stärkerer  körperlicher  Bewe- 
gungdie  Harnstoffausscheidung  merklich  vermindert  wird. 
--Auch  die  Ausscheidung  der  Darmfaoces  wird  durch  den 
Thee  vermindert. 

Ob  die  Seite  229,  238  und  239  übersichtlich  zusammengestellten 
Kesultate  bei  andern  Personen,  überhaupt  immer,  als  constantc  sich 
zeigen,  das  muss  durch  die  Untersuchungen  Anderer  festgesetzt 
werden. 

Man  wird  es  an  den  Fastenversuchen  tadeln,  dass  ich  zum  Theo 
Zucker  genossen  habe.  Inzwischen  betrug  dessen  Menge  im  einen 
Versuche  50,  im  andern  36  Grammen.  Sie  ist  so  unbedeutend,  dass 
man  nicht  viel  Werth  darauf  legen  kann.  Zudem  unterliegt  es  nach 
tneincn  frühern  Versuchen  kaum  einem  Zweifel,  dass  der  Zucker  ein, 
^e  Ausscheidungen  hemmendes  Mittel  sei,  und  eine  solche  llenunung 
ßnden  wir  (mit  Ausnahme  des  Harnstolfs)  in  den  Fastenversuchen  nicht. 

Im  Allgemeinen  wird  es  ferner  den  mit  physiologischen  Experi- 
'wenlen  Vertrauten  unangenehm  berühren,  dass  die  verglichenen  Ver- 
5*»chsreihen  in  Betreff  des  Normalzustandes  und  des  Theegenusses 
S^c  zu  weit  auseinander  liegen.  Es  ist  eine  bekannte  Sache,  dass 
^  Verschiedenen  Zeiten  die  Ausscheidungen  verschieden  sind,  dass 
^^1*  Stoffwechsel  sich  ändert,  und  so  könnte  die  Frage  aufgeworfen 
^Verden,    ob  nicht  die  Verschiedenheit   der  beim  Theegenuss  gefun- 
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denen  Wertbe  eben  so  gut  der  verschiedenen  Zeit,   als  dem  The« 
zugeschrieben  werden  müsse?    Allein  ich  bin  durch  Zusammenstel- 
lung schon  früher  (in  meinen  „Beiträgen  zur  Heilkunde'^  mitgetheilter 
Versuche  über  den  Normalzustand  zu  beweisen  im  Stande,  dass  sich 
die  Ausscheidungen  meines  Körpers,  wie  der  Stoffwechsel  Überhaupt^ 
in  den  Monaten  Juli,  August,  September  und  October  fast  gleich  blie- 
ben, mindestens  keine  erhebUcben  Abweichungen  zeigten,  wogegen 
die  Ausscheidungen  gegen  £nde  November  bis  Anfang  oder  lütte 
Mai  merklich  gegen  die  Sommer-  und  üerbstmonate  verringert  wtt^ 
den.  —  Auch  bUebcn  sich   die  Ausscheidungen  von  November  bis 
Mai  ziemlich  gleich,  so  dass  also  alle  Versuche,  welche  in  dieser  Zeit 
gemacht  worden  sind ,  mit  einander  verglichen  werden  dürfen.  — 
Somit  glaube  ich,   dass  durch   das  Entfemtsein    der  Versuchsreihea 
von  einander  die  gefundenen  Differenzen  nicht  erklärt  werden  könneiL 
Wer  aber  bedenkt,  dass  unüberwindliche  Verbältnisse  des  praktischen 
Berufslebens  oft  einen  mir  selbst  unangenehmen  Aufschub  der  Ye^ 
suche  bedingten,  dass  durch  die  Nahrungsentziehungen  mein  Körper 
übcrdiess    oft    für    längere   Zeit   untaugUch   zu  Versuchen   gemacht 
wurde,   wer   femer   bedenkt,   dass  die  vollständigen  Harnanalysen, 
Nahrungsraittelbestimmungcn  u.  s.  w.  in  der  von  mir  mitgetheilten 
Art  eine   bedeutende  Zeit  erforderten,   der  wird  mir  den  deimoch 
unleugbaren  Uebelstand  nicht  zur  Last  legen  woUen.     Möchte  es  aft' 
dem  Experimentatoren  möghch  sein,  ihn  ganz  zu  vermeiden.  — 

Auf  einen  Punkt  muss  ich  schliesslich  noch  aufmerksam  machen. 
Es  könnte  nämlich  gefragt  werden,  ob  es  nicht  wissenschaftlicher 
und  besser  gewesen  wäre  statt  des  Thee's  sein  Alkaloid,  das  Thein, 
zur  Prüfung  zu  benutzen.  Viele  werden  diese  Frage  bejahen,  l^^ 
kann  nicht  concediren.  Einmal  ist  es  noch  die  grosse  Frage,  ob  die 
ganze  Wirkung  des  Thee's  vom  Thein  abhänge,  und  zweitens  isttf 
zunächst  meine  Aufgabe  gewesen,  den  Einfluss  zu  ermitteln,  den  das 
Theetrinken  im  Allgemeinen  auf  den  Menschen  ausübt  SolUe  ^ 
auch  festgestellt  werden,  dass  der  Thee  seine  Grund-  vielleicht  sein^ 
ganze  Wirkung  dem  Thein  verdanke,  so  wird  es  doch  kaum  Jematt' 
den  einfallen,  statt  der  Theeblätter  nur  Thein  zu  nehmen. 

Hoffentlich  wird  ein  doppelter  Weg  betreten  werden.  Es  i^ 
nüthig  das  Thein  und  die  andern  Bostandtheile  des  Thee's  für  &f^ 
zu  prüfen,  eben  so  wohl  als  den  wässerigen  Auszug  der  ganzen  Thee- 
blätter. —  Vereinte  Prüfungen  sind  hier  nützlich  und  nothwendig.  Es 
wird  Niemandem  entgangen  sein,  dass  auch  die  vorliegende  Arbo^ 
keine  bestimmte  Frage  zum  Abschluss  bringt.  Es  veranlasst  dieselbe 
aber  verschiedene  Fragen,  deren  Beantwortung  durch  Untersuchung^ 
an  andern  Individuen  zu  liefern  ist.  Das  Individuelle  kann  dann 
erst  vom  Generellen  geschieden  werden. 


Heiler  die  Aufgaben  und  die  Wiclitigl^eit  der 

medizinisclien  Geograpliie. 


Von 


Dr.  €•  F.  V^ndis  zu  Brotterode. 


„Der  rtclite  ^Vcg  (in  der  NMluiforachung) 
Miit ,  Tom  Bcaundercn  auagrbcud  zum  AII9«- 
„mi-iiicn  SU  gelangen  und  diese  Verallgvmvi- 
„ncrung,  wo  möglich,  bis  dahin  xu  treiben  wo 
„sie  «ich  in  die  Einheit  verliert. 

,, Nichts  ist  im  Verstände»  tvas  nicht  vorher 

,fin  den  Sinnen  war/' 

Kant. 


Die  medizinische  Geographie  beschäftigt  sich  weniger  mit  Bei- 
zeiten und  Raritäten,  als  vielmehr  mit  den  gewöhnlichen,  alltäg- 
''chen  Krankheiten:  diese  sind  für  sie  das  Bedeutendste  und  Wich- 
ste *}.  Daher  muss  auch  bei  der  Bearbeitung  der  medizinischen 
^ographie  auf  letztere  am  meisten  Rücksicht  genommen  werden, 
w  sollte  darnach  meinen,  dass  die  medizinische  Geographie  sehr 
^iisgebildet  sei;  allein  dem  ist  nicht  so;  sie  ist  vielmehr  noch  sehr 
Weit  zurück  und  es  bedarf  der  grossten  Anstrengung  und  gemein- 


*]  „Das  Alltägliche  und  (sogenannte)  Gemeine  ist  theils  in  der  Regel  prak- 
n^Mi  wichtiger,  theils  gemeiniglich  unbekannter  und  dunkler,  als  das  Seltene. 
>tM  erfordert  einen  scharren  Blick  und  tinfen  Sinn,  in  den  Alltagserscheinungen, 
tiWelcbe  Tausende  wahrnehmen,  Dinge  zu  bemerken,  welche  diese  Tausende 
M^OD  Alltagsbeobachtern  nicht  entdeckt  hatten.  Vielleicht  gicbl  es  kein  untrüg- 
»^eres  Mittel  Air  das  achte  Talent  des  Beobachters,  als  dass  er  in  dem  Klei- 
tilgen  das  Grosse  findet  und  das  Alte  wie  neu  beobachtet.  „Aber  den  Zusani- 
»inenhang  muss  Jeder  selbst  flndcn;  wer  ihn  nicht  findet,  dem  hilft  es  nichts, 
»^eoD  man  ihm  ihn  sagt."  Gölhe."  Dicsterweg,  Wegweiser  für  deutsche  Lehrer. 
''•  S.  319. 
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samcn  Wirkens,  um  sie  auf  die  Stufe  zu  erheben,  die  ihr  geblM 
Die  hiezu  erforderlichen  Beobaclitungen  sind  um  so  schwieriger  und 
mühsamer,  da  sie  durch  einen  gri^ssern  Zeitabschnitt  unablässig  fort- 
gesetzt werden  müssen  und  eine  grosse  Aufmerksamkeit  des  Beob- 
achters erfordern,  damit  ihm  nicht  der  Gegenstand  entschlUpfL 

Soll  die  medizinische  Geographie  mit  Erfolg  gefördert  werden, 
so  ist  es  zweckmässig,  ja  nothvvcndig,  dass  eine  gr5sstmögUchite 
Zahl  von  Aerzten  nach  einem  gemeinsamen  Plane  Beobachtungen  an- 
stellt. Ich  erlaube  mir  hier  einige  Andeutungen  su  einem  solchen 
Begifinen  zu  geben. 

Der  Zweck  der  Beobachtung  ist  in  objectiver  Hinsicht: 

1.  Die  möglichst  vollständige  Kenntniss   der  äussern  und  ionem 
Erscheinungen  der  Krankheiten  und  ihres  Verlaufs; 

2.  die  Kenntniss  des  Verhältnisses  der  Krankheiten  zu  einander; 

3.  die  Erforschung  der  sie  erzeugenden  Ursachen. 

Jeder  Arzt  stelle  diese  Beobachtungen  in  seinem  Wohnorte  und 
in  einer  bestimmten  Umgebung  desselben  an  und  verwende  die  grössl- 
möglichste  Aufmerksamkeit  auf  sie.  Sie  sind  nicht  allein  der  Wisseor 
Schaft  nützlich  und  förderlich,  sondern  auch  dem  Beobachter  selbst, 
da  er  eine  genaue  Kenntniss  seiner  Ileimath  erlangt,  welche  ihm  in 
seinem  Berufe  tausendfältig  nützt  und  direct  und  indirect  Gewinn  und 
Vortheii  bringt.  Schon  die  Sicherheit,  welche  sie  ihm  bei  seinem 
Handeln  gewährt,  entschädigt  reichlich  für  die  aufgewendete  Mühe. 

Was  nun  den  ersten  Punkt  betriflit,  so  versteht  es  sich  von  selbst, 
dass  jeder  Arzt  die  Krankheiten  genau  beobachten  muss,  nicht  nur 
rUcksichtlich  der  äussern  Erscheinungen  und  des  Verlaufis,  sondeni 
auch  rücksichtlich  der  innern  Erscheinungen  durch  häufige  SecÜonei, 
damit  ermittelt  wird,  welche  Veränderungen  die  Krankheiten  dunh 
lokale  Einflüsse  u.  s.  w.  erleiden.  Vorschriften  über  die  Unten«- 
chung  der  Kranken  und  der  Leichen  sind  genugsam  vorhanden;  iok 
verweise  aber  insbesondere  auf  die  im  1.  Heft  dieses  Archivs  enl^ 
haltcne  Arbeit:  „Krankheitsexamen  und  Krankheitsbeobachtung,''  8» 
wie  auf  die  dem  „Verein  für  gemeinschaftliche  Arbeiten  zur  Fördenug 
„der  lleilkuude^^  als  Anhalt  dienenden  Schemata,  da  die  übereinstim- 
menden Fragen  eine  genauere  Auskunft  herbeiführen. 

Der  zweite  Punkt,  die  Bestimmung  des  Verhältnisses  der  Krank- 
heiten zu  einander,  bedarf  einer  etwas  weitläufigem  Besprochuag- 
Wenn  alle  Krankheiten  zur  Behandlung  und  zur  Kenntniss  der  Aenta 
gelangten,  so  würde  es  leicht  sein,  ihre  Zahl  und  ihr  Vorkommöi 
zu  bestimmen ;  da  jenes  aber  nicht  der  Fall  ist,  so  müssen  wir  Wege 
aufsuchen,  um  uns  der  Wahrheit  möglichst  zu  nähern.  Es  gibt  der* 
selben  mehrere,  die  mehr  oder  weniger  genau  sind. 

Der   erste   ist:   man  zähle   unter  sämmthchen  Einwohnern  alle 
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Kranken  derselben  Art.  Er  ist  nnr  brauchbar  bei  langwierigen  auf- 
fallenden Krankheiten,  z.  B.  Kröpfen,  Cretinismus,  Blindheit,  Verkrüm- 
mungen; Brüchen  u.  s.  w.  Wird  die  gehörige  Sorgfalt  und  Geoauig- 
keit  angewendet,  so  giebt  er  die  grösstmöglichsto  Bestimmtheit;  im 
Gegentheil  aber  auch  grobe  Fehler.  Am  besten  thut  man,  wenn  man 
die  Seelenliste  den  Zählungen  zu  Grunde  legt  oder  sich  den  Com- 
missionen,  die  solche  aufnehmen,  anschliesst  und  sämmtliche  Bewoh- 
ner untersucht. 

Der  zweite  Weg  ist:  Ein  oder  mehrere  Aerzte,  entweder  jeder 
für  sich  oder  gemeinschaftlich,  bemerken  die  Krankheiten  und  zu- 
gleich die  Todesfälle,  die  sie  veranlassen.  Besteht  nun  eine  richtig 
geordnete  Todtenschau  an  diesem  Orte,  so  lässt  sich  mit  Hülfe  der 
allgemeinen  Sterblichkeitslabellen  die  Anzahl  der  Krankheiten  der- 
selben Art  im  Ganzen  annähernd  berechnen.  Je  mehr  Aerzte  diess 
thun,  und  je  länger  solche  Beobachtungen  fortgesetzt  werden,  desto 
grösser  wird  die  Annäherung  zur  Wahrheit.  Hat  z.  B.  ein  Arzt  von 
einer  Krankheit  eine  bestimmte  Anzahl  (a)  in  Behandlung  gehabt,  von 
denen  (b)  gestorben  sind;  und  beträgt  die  Gesammtsumme  der  an 
derselben  Krankheit  Gestorbenen  =  B,  so  ergiebt  sich  folgendes 
Yerhältniss 

b    :   B    =    a   :   X. 
I  giebt  die  annähernde  Zahl  der  im  Ganzen  an  der  im  Sinne  gehab- 
ten Krankheit  Erkrankten. 

Bei  dieser  Methode  ist  die  Annäherung  zur  Wahrheit  ungleich 
und  hängt  von  der  Gut-  und  Bösartigkeit  der  Krankheit  ab.  Je 
leichter  und  gutartiger  die  Krankheit,  desto  weniger  kommen  in  Be- 
handlung und  desto  weniger  sterben;  je  gefährlicher  und  bösartiger 
die  Krankheit,  desto  grösser  ist  die  Sterblichkeit,  desto  mehr  Kranke 
kommen  in  Behandlung;  hier  wird  also  die  Annäherung  zur  Wahr- 
heit grösser,  dort  geringer,  weil  mehr  Kranke  unbemerkt  und  unge- 
zählt bleiben. 

Mit  einigen  Yorsichtsmassregeln  können  auch  auf  diese  Weise 
^^  Ilospitalsbeobachtungen  benutzt  werden.  Gehören  die  Kranken 
^  dem  Hospitale  nur  demselben  Orte  an,  so  genügt  das  oben  ange- 
führte Verfahren;  gehören  sie  aber  einem  grössern  Districte  an,  so 
^^sen  sie  entweder  gesondert  und  getremit  werden,  oder  die 
Todlenliste   des  grössern  Districtes  muss  mit  in  Rechnung  kommen. 

Diese  Methode,  die  Zahl  der  Erkrankten  zu  ermitteln,  passt  am 
l^ten  bei  acuten,  bald  vorübergehenden  Krankheiten.  Der  Einwurf 
^st  nicht  von  Erheblichkeit^  dass  einzelne  Aerzte  mit  besondern  heil- 
'^^Üerischen  Gaben  und  die  Hospitäler  Ungleichmässigkeit  hervor- 
""^^chten;  die  mittlem  Zahlen  aus  grössern  Summen  werden  nicht 
sehr  abweichen. 
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Der  dritte  Weg  ist  ein  genaues  Veraeichniss  derjenigen  Krank- 
heiten, an  welchen  die  Menschen  starben.  Nur  in  seltenen  Fäll« 
steht  es  in  der  Gewalt  einzelner  Aerzte,  ein  solches  Verzeichniss  zu 
beschaffen.  Gewöhnlich  ordnen  die  Regierungen  die  Todtenschaa 
an  und  erhalten  so  auch  die  Todtenregister.  Damit  aber  die  grösst« 
Genauigkeit  erzielt  wird,  sollten  die  Aerzte  die  Todtenschau  nichl 
verachtend  von  sich  weisen  und  unwissenden  Leuten  UberiasseOf 
sondern  mit  Ernst  und  Fleiss  in  die  Hand  nehmen,  denn  eine  sorg- 
fältig ausgeführte  Todtenschau  ist  von  der  grössten  Wichtigkeit 
Durch  sie  erführt  man  zuerst  die  Zahl  der  Gestorbenen  überhaupt 
und  ihr  Yerhältniss  zur  Bevölkerung;  welches  Lebensalter  der  g^ 
ringsten  und  welches  der  grössten  Sterblichkeit  unterworfen  ist;  die 
mittlere  Lebensdauer;  zweitens,  welchen  Einfluss  die  Lebensweise 
und  die  Beschäftigung  auf  die  Verlängerung  und  Verkürzung  des 
Lebens  übt;  drittens  den  Einfluss  der  Jahreszeiten,  der  Wittenmg 
u.  s.  w.  auf  die  Sterblichkeit;  endlich  viertens  die  Krankheiten  selbst, 
welche  den  Tod  herbeiführen,  also  die  vorherrschenden. 

Da  für  die  medizinische  Geographie  die  gemeinsten  und  baldig- 
sten Krankheiten  die  wichtigsten  sind,  so  kann  man  auch  mit  gutem 
Erfolge  weniger  oxact  geführte  Todtenregister  benutzen,  denn  die 
alltäglichen  Krankheilen  lernen  auch  weniger  unterrichtete  Todlen- 
besehauer  kennen.  Bei  meinen  langjährigen  und  vielfältigen  l]nte^ 
suchungen  der  Art  habe  ich  unvollkommene  Angaben  der  Todten- 
register dadurch  vervollständigt,  dass  ich  mir  von  den  Angehörigen 
die  Krankheitsgeschichte  der  Verstorbenen  genau  erzählen  liess  und 
so  den  Namen  der  Krankheit  nachtrug. 

Die  häufigsten  und  vorherrschenden  Krankheiten  werden  zu- 
weilen gänzlich  übersehen,  weil  sie  nicht  zur  Kenntniss  der  Aente 
gelangen,  z.  B.  der  Katarrh.  Man  muss  also  durch  die  Folgen,  dis 
sie  hervorrufen,  auf  ihre  Wichtigkeit  schliessen  und  sie  mit  den 
von  der  Lokalität  gebotenen  Hülfsmitteln  zu  erforschen  suchen.  Krank- 

m 

heilen  hingegen,  die  den  Organismus  von  vom  herein  mehr  angrei- 
fen, kommen  mehr  in  ärztliche  Behandlung  und  lassen  sich  leichter 
annähernd  liestiinmen.  Dazu  kann  nicht  allein  die  Privatpraxis  der 
Aerzte,  sondern  auch  die  Hospitalpraxis,  vorausgesetzt,  dass  die  Auf- 
nahme der  Kranken  nicht  besondem  Beschränkungen  unterworfen 
ist,  benutzt  werden. 

Die  künstlichen  Geburten  geben  Aufschluss  über  die  Kopfform 
der  Kinder  und  über  die  Beckenverhältnisse  des  weiblichen  G^ 
schlechts;  sowie  chirurgische  Operationen,  über  viele  Krankheilsve^ 
hältnisse;  aus  diesem  Grunde  ist  es  wünschenswerth,  dass  sie  be- 
rücksichtigt werden.  Allein  ohne  Beihülfe  der  Regierungen  y^^^ 
diess  nicht  gut  müglich  sein:    es  sei  denn,  dass  an  einem  Orte  die 
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Aerztc  in  Harmonie  lebten,  und  die  Ergebnisse  ihrer  Beobachtungen 
zusammenstellten. 

Ueber  die  Erforschung  und  Ermittelung  besonderer  lokaler  Krank- 
heitszustände  lassen  sich  keine  allgemeine  Angaben  machen,  liier 
muss  das  savoir  faire  des  Arztes  aushelfen. 

Zweck  der  Beobachtung  ist  drittens  die  Erforschung  der  die 
Krankheiten  erzeugenden  Ursachen. 

In  den  neuesten  Zeiten  hat  man,  besonders  A.  v.  Humboldt, 
den  Einfluss  tiefer  zu  erforschen  gesucht,  den  die  Kräfte  der  Natur 
unier  den  mannichfaltigsten  Bedingungen,  wie  auf  die  unorganischen 
und  organischen  Körper  in  der  Natur  überhaupt,  so  besonders  auf 
den  Menschen  und  seine  Entwickelung  ausüben;  und  es  gelang  Karl 
Ritler,  ein  Gesetz  der  Notliwcndigkeit  in  der  Verknüpfung  des 
Menschenlebens  mit  der  demselben  dienenden  Natur  nachzuweisen, 
und  die  Erde  als  wesentlichen  Grund  und  Boden,  als  integrirendcs 
Nomenl  für  die  Entwickelung  der  menschlichen  Verhältnisse  zu  be- 
zeichnen. Insofern  die  medizinische  Geographie  nur  ein  Theil  des 
Ganzen,  der  Geographie,  ist,  so  können  die  Aerzte  den  allgemeinen 
Vorgängen  sich  nicht  entziehen  und  müssen  zu  ermitteln  streben,  in 
wie  fem  mit  der  dem  Leben  dienenden  Natur  die  pathologischen 
Verhältnisse  verknüpft  sind.  Ohne  die  genaueste  Kenntniss  der  Lo- 
kalitäten ist  diess  unmöglich,  denn  sie  sind  die  wichtigsten  Momente 
und  die  wesentliche  Bedingung  bei  der  Aufhellung  der  allgemein 
menschlichen,  so  insbesondere  der  pathologischen  Verhältnisse;  ihre 
genaue  Erforschung  ist  daher  eine  Nothwendigkeit  geworden  *). 


*)  Welch  hohen  Werth  schon  Hippokrates   auf  dio  Erforschung  der  Loka- 
litaten legte,  erhellt  aus  folgenden,  von  ihm  gegebenen  Vorschriften :  Wer  sich 
"»it  der  Arzneikunst  recht  vertraut   machen  will ,  hat  in  der  Stadt ,   wo  er  sie 
ausDben  will,   folgendes   zu  beobachten:    Er  untersuche  das  Erdreich,    ob  es 
niedrig  und  stickend  heiss,  oder  ob  es  hoch  und  frei  und  kalt  gelegen,    ob  es 
^  und  arm  an  Wasser,  oder  ob  es  bewachsen  und  wasserreich  sei;  erforsche 
luf  dos  sorgtaltigste  nach  der  Beschaffenheit  des  Wassers    und   prUfe  dessen 
wirksame  Eigenschaften;  er  wende  seine  Aufmerksamkeit  auf  die  Jahreszeiten 
^Jöd  auf  den  Einfluss  einer  jeden  derselben;    er  achte  auch  auf  dio  W^inde,  so- 
wohl auf  dio  warmen,  als  auch  auf  die  kalten,  besonders  aber  auf  die  allgemein 
hwrschenden ,   und   nUchstdem   auf  dio ,   einer  jeden    Gegend    elgenthümlichen 
^tnde;  er  sehe  ferner  auf  die  Lebensart  der  Leute,  woran  sie  besonders  Ver- 
BDt^Sen  finden,  ob  sie  dem  Trünke  ergeben,  stark  essen,  den  MUssiggang  Heben, 
'^der  ob  sie  Freunde  von  Leibesübungen  und  von  schweren  Arbeiten,  dabei  aber 
**ine  starken  Esser  und  Trinker  sind.     Wer  sich  mit  diesen  Verliältnissen,  und 
^*r  mit  sämmtlichen,  oder  wenigstens  mit  den  meisten  vertraut  gemacht,  dem 
'^n  weder  der  Charakter  der  endemischen,  noch  der  der  epidemischen  Krank- 
lioiten  verborgen  bleiben,  so  dass  er  bei  deren  Heilung  weder  schwanken  noch 
'^hlea  kann.    Wenigstens  pflegt  diess  der  Fall  zu  sein,    wenn  man  nicht  früher 
^^^b  eine  genaue  Kenntniss  jener  Yerhltltnisse  erworben  hat,  und  vorbedacht  ist. 
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Man  kann  dem  vielbeschäftigten  Arzt  —  praktische  Aerzte  we^ 
(Ion  hier  besonders  in's  Auge  gefasst  —  nicht  zumuthen,  dass  er  u 
jeder  Stunde  des  Tages  das  Thermometer  beobachtet  u.  s.  w.,  iL  s.  w, 
denn  diess  lässt  sein  Beruf  nicht  zu.  Die  genauere  Beobachtung  ge- 
bührt den  Physikern;  ihnen  Hegt  es  ob^  Methoden  aufzufmden,  da- 
mit für  das  praktische  Leben  schnell  und  sicher  der  Zweck  erreicht 
werde.  Ich  will  mich  bemühen,  einige  Andeutungen  zu  geben,  da- 
mit für  das  praktische  Leben  schnell  und  sicher  der  Zweck  erreicht 
werde,  damit  an  allen  Beobachtungsstationen  ein  gleichmässiges  und 
gleichförmiges  Beobachten  stattfindet,'  und  damit  mit  dem  geringst- 
m<(glichen  Zeitaufwande  die  grösstmöglichste  Sicherheit  erzielt  werde. 

Die  Angabe  der  Breite,  der  Länge  des  Beobachtungsortes, 
insbesondere  aber  dessen  Höhe  über  der  MeeresflSche  ist 
unumgänglich  geworden. 

Der  Boden,  auf  dem  er  liegt,  kommt  in  medizinischer  Rück- 
sicht mehrfach  in  Betracht.  Er  bedingt  die  Uussere  Form  und  Ge- 
stalt der  Oberflüche:  die  Ebene,  das  weite,  enge  Thal,  die  Hügel 
und  Gebirgszüge  (Anhöhe,  Hochebene,  schmale  Gebirgsrücken  u.s.w.); 
er  bedingt  durch  seine  Best^indtheile  und  Zusammensetzung  die  Frucht- 
barkeit und  Unfruchtbarkeit  und  viele  Eigenthümhchkeiten  des  Pflan- 
zen- und  Thierreichs;  er  bedingt  endlich  die  Beschaffenheit  des  Queü- 
wassers,  das  durch  die  Auflösbarkeit  des  Bodens  Beimischungen  er- 
diger und  salziger  Substanzen  und  verschiedene  Gasarten ,  bald  in 
grösserer,  bald  in  geringerer  Menge  enthält*).  Der  der  Mineralogie 
kundige  Arzt  wird  durch  genaue  Angaben  der  geognostischen  Ve^ 
hältnissc  diese  Gegenstände  am  fruchtbarsten  darstellen  können.  Ob 
der  Beobachtungsort  an  Quellen,  an  einem  Bache,  Flusse  oder  StroDO? 
und  an  dessen  Ober- ,  Mittel-  oder  Unterlauf  liegt ;  oder  ob  sich  io 
der  Nahe  stehendes  Wasser  befindet:  Sümpfe,  Teiche,  Seen  oder 
Meere  u.  s.  w.,  ist  ebenfalls  zu  erwähnen. 

Die  Erwärmung  der  Oberfläche  der  Erde  und  der  sie  um- 
gebenden Atmosphäre,  durch  welche  allein  das  Gedeihen  der  Pflan- 
zen- und  Thierwelt  möglich  ist,  verdanken  wir  nur  den  Strahlen 
der  Somie,  die  somit  als  die  Quelle  alles  Lebens  auf  imserm  Plane- 
ten angesehen  werden  muss.  Die  Wirkung,  welche  die  Sonnen- 
strahlen an  irgend  einem  Orte  der  Erde  hervorzubringen  im  Stande 
sind,  hängt  nicht  allein  von  der  Configuration  des  Landes,  der  Rich- 


*)  Man  unterscheidet  hartes  Wasser  vom  weichen  oder  Regen wasser,  das 
sich  dem  chemisch  reinen  Wasser  nähert ;  ist  die  Beimischung  fremder  Stoffe 
so  bedeutend,  dass  ihm  dadurch  eigcnthumlicho  Eigenschaften  zu  Theil  wefdefl» 
80  nennen  wir  die  Quellen  Mineralquellen. 
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g  der  Gebirgszuge,  von  der  Besohaffenheit  des  Bodens  ab,  son- 
n  ^ird  auch  durch  die  Richtung  der  herrschenden  Winde  abge- 
leri;  die  klimatischen  Verhältnisse  einer  Gegend  sind  also  das 
lullat  mannichfacher  Ursachen,  welche  sich  thcils  combiniren,  theils 
[enseitig  niodiiiciren,  und  welche  bald  mehr  allgemeiner,  bald 
hr  lokaler  Natur  sind,  welche  bald  direkt,  bald  indirekt  wirken, 
mehr  die  Erkenntniss  dieser  Momente  zunimmt,  desto  mehr  wer- 
i  wir  uns  dem  Ziele  nähern,  allgemeine  Gesetze  aus  ihnen  abzu- 

CD. 

Der  beschäftigte  Arzt  kann  bei  der  Unregelmässigkeit  seines 
beos  nicht  zu  jeder  Stunde  des  Tages  das  Thermometer  beobach- 
u  Das  Thermometer  an  gleichnamigen  Stunden,  Vormittags  und 
ends,  z.  B.  8,  oder  9  oder  10  Uhr  abzulesen,  führt,  wenn  nicht 
diu  die  Stunden  eingehalten  werden,  zu  grossen  Unrichtigkeiten, 
r  das  Beobachten  zu  medizinischen  Zwecken  würde  der  Thenno- 
ilrograph  am  geeignetsten  sein,  mit  dessen  Hülfe  sich  am  bequcm- 
m  und  am  genauesten  das  Maximum  und  Minunum  der  täglichen 
mperatur  ermitteln  lässt.  Man  braucht  nur  täglich  einmal  zu  be- 
achten und  Humboldt  hat  gezeigt,  dass  das  Mittel  zwischen  dem 
lerhalb  24  Stunden  stattfmdendcn  höchsten  und  niedrigsten  Ther- 
meterstande  nur  um  einige  Zehntel  eines  Grades  von  der  wahren 
ttleren  aus  allen  stündlichen  Beobachtungen  abgeleiteten  Tempe- 
ur  abweicht.     Die  Zeit  der  Beobachtung  ist  gegen  Abend. 

Man  dividirt  die  Summe  der  mittleren  Tagestemperaturen  durch 
s  Anzahl  der  Tage,  um  die  mittlere  Temperatur  des  Monats  zu  er- 
Itea.  Das  arithmetische  Mittel  aus  den  für  die  12  Monate  des 
bres  gefundeneu  Mitteltemperaturen  giebt  die  mittlere  Temperatur 
B  Jahres.  Um  die  mittlere  Temperatur  eines  Ortes  mit  Genauigkeit 
bestimmen,  muss  man  das  Mittel  aus  einer  möglichst  grossen 
ihe  von  mittlem  Jahrestemperaturen  nehmen. 

In  medizinischer  Beziehung  ist  die  Temperatur  des  Jahres,  des 
mmers  und  des  Winters,  des  kältesten  und  heissesten  Monats  von 
chtigkeit,  weil  hierdurch  ermittelt  wird,  ob  der  Ort  ein  Küsten- 
)r  Kontinentalklima  u.  s.  w.  hat. 

Kann  nicht  eine  übereinstiimnende  Beobachtungsmethode  erzielt 
rden,  so  muss  Jeder  die  Methode  angeben,  nach  welcher  er  be- 
kchtet  bat. 

Der  Einiluss  des  atmosphärischen  Druckes  auf  den 
ischen  ist  noch  wenig  bekannt,  jedoch  geht  aus  den  bis  jetzt  ge- 
rten  Untersuchungen  hervor,  dass  er  auf  die  Athmungsorgane  und 
I  Kreislauf  nicht  unbedeutend  ist.  Für  die  Acrzte  ist  nothwendig 
wissen:  der  mittlere  Barometerstand,  und  die  periodischen  und 
Uligen  Schwankungen  an  dem  Wohnorte.     Ersterer  ist  zu  ermit- 
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tcin  durch  eine  täglich  einmal  vorgenommene  Beobachtung  des  Ba» 
rometers,  und  zwar  des  Morgens  7  oder  8  Uhr  mit  Ausnahme  der 
Monate  Juni,  Juli  und  August,   in  denen  Morgens   6  Uhr   abgelesen 
werden  niuss.    Von  den  periodischen  Schwankungen  sind  die  tägli- 
chen zu  unbedeutend,  um  einen  besondern  Einfluss  zu  üben;  wich- 
tiger sind  die  jührhchen,  denn  im  Winter  ist  sowohl  in  den  Tropen- 
gegenden,   als   auch  in  höhern  Breiten   der  mittlere  Barometerstand 
höher,  als  in  allen  übrigen  Jahreszeiten.    Die  zufälligen  Schwankung 
gen  m^hmcn   mit  der  Zunahme  nördlicher  Breite   ebenfalls  zu;  se 
können  durch  eine  einmalige  Beobachtung  des  Tages  ermittelt  wer- 
den.    Die  schnell  folgenden  unregelmässigen  Schwankungen  scheinen 
keinen  direkten  Einfluss  zu  üben;   wohl  aber  zeigen  sie   einen  Zu- 
stand der  Atmosphäre  an,  der  beachtungswerth  ist,  z.  B.  bei  GewiC^ 
tern;    directen  Einfluss  üben  die  langandauemden  Barometerstände, 
sie  mögen  nun  hoch  oder  niedrig  sein. 

Die  Winde  scheinen  für  die  Krankheitsverhältnisse  von  der 
grössten  Wichtigkeit  zu  sein.  In  den  Tropengegenden  weht  anhal- 
tender Ostwind;  in  unserer  Gegend  scheint  die  Windrichtung  sieh 
ganz  regellos  abzuändern;  allein,  wie  Dovc  gezeigt  hat,  sind  z^ei 
sich  abwechselnd  verdrängende  Luftströmungen  das  Bedingende  un- 
serer W itterungs Verhältnisse :  der  Südwest-  und  Nordostwind.  D^ 
vorherrschende  Südwest  bedingt  einen  milden  Winter  und  kUhlen 
Sommer;  der  Nordost  einen  kalten  Winter  und  heissen  Sommer. 
Das  Dove'sche  Gesetz  verdient  die  grösste  Beachtung  der  Aerzte, 
denn  schon  jetzt  giebt  dieses  Gesetz  für  das  Zustandekommen  der 
Epidemien  eine  viel  bessere  Erklärung,  als  die  geheime,  unerUä^ 
bare  Veränderung  der  Atmosphäre,  der  verborgene,  bis  jetzt  noch 
völlig  unergründete  Umgestaltungen  in  den  Eingeweiden  der  Erda 
zu  Grunde  liegen  und  die  Luft  mit  schädlichen  Effluvien  erfldleO' 
Diese  Ansicht  Sydcnham's  hat  noch  Geltung.  Wozu  kann  ein« 
solche  Erklärung  nützen? 

Wenn  man  beobachtet,  dass  in  einem  Lande,  in  dem  ein  gewis- 
ser Wind  vorherrscht,  mit  einer  bestimmten  Witterung,  mit  bestimm- 
ten Nahrungspflanzen,  mit  einer  bestimmten  Menschenrasse  und  nn* 
bestimmten  Krankheiten;  wenn  man  beobachtet,  dass  in  einem  an- 
dern Lande  der  entgegengesetzte  Wind  vorherrscht,  mit  entg^engc- 
setzter  Witterung,  mit  andern  Nahrungspflanzen,  mit  ein«'  andern 
Menschenrasse  und  andern  Krankheiten;  wenn  man  femer  beobach- 
tet, dass  in  einem  dritten  Lande  ein  Wechsel  der  Winde  und  der 
Witterung,  aber  auch  der  Nahrungsmittel  und  selbst  eine  Abweichung 
der  Menschenbildung,  und  damit  ein  Wechsel  der  Krankheiten  jener 
beiden  ersten  Länder  stattfmdcl ;  so  ist  der  Schluss  erlaubt,  dass  be- 
stinmite  Krankheiten    von  einer  gewissen  Windrichtung,    Witterung 
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u.  s.  w.  abhängen;  und  das«  man,  wenn  man  durch  Beobachtungen 
so  weit  gekommen  ist,  um  den  Wechsel  des  Windes  etc.  verlier  zu 
bestimmen,  auch  das  Auftreten  gewisser  Krankheiten  im  Voraus  zu 
verkünden  im  Stande  isL  Der  Entdeckung  der  Ursachen  folgt  die 
Heilmethode  der  Krankheit  auf  dem  Fusse. 

Welchen  grossen  Einfluss  die  klimatischen  Verhältnisse  auf  den 
Menschen  üben,  zeigt  der  Vorgang,  den  man  das  Akklimatisiren 
nennL  Einwanderer  in  die  Tropeugegenden  leiden,  wenn  jener  Akt 
vorüber,  nur  an  Tropenkrankheiten.  Dabei  denkt  Niemand  an  schäd- 
liche Effluvien  aus  den  Eingeweiden  der  Erde.  Und  dennoch  will 
es  nicht  einleuchten,  dass  wenn  die  klimatischen  Verhältnisse  in  Eu- 
ropa durch  vorherrschenden  Nordostwind  einen  tropischen  Charakter 
annehmen,  auch  tropische  Krankheiten  die  Folge  sind.  Hier  wandern 
nicht  die  Menschen,  sondern  das  Klima  mit  seinen  Folgen. 

Da  nun  in  unserer  Gegend  die  Luftströmung  ein  besonders  wich- 
tiges Moment  für  die  klimatischen  Verliältnisse  ist,  so  leuchtet  von 
selbst  ein,  dass  der  Wind  einer  sorgsamen  täglichen  Beobachtung 
bedarf,  theils  um  den  Wechsel  desselben,  theils  um  den  vorherr- 
schenden kennen  zu  lernen. 

Um  die  Feuchtigkeit  der  Luft  kennen  zu  lernen,  bedarf 
es  eines  einfachen,  leicht  und  schnell  zu  handhabenden  Hygrome- 
ters; bevor  aber  ein  Instrument  mit  diesen  Eigenschaften  erfunden 
und  als  allgemein  gültig  angenommen  wird,  muss  die  Beobachtung 
ilber  diesen  Gegenstand  in  ausgedehntem  Maasse  auf  sich  beruhen. 

Leichter  und  mit  mehr  Erfolg  lässt  sich  der  Niederschlag 
(^cgen  und  Schnee)  ermitteln.  Zum  Regenwasser  kann  ein  einfacher 
C} linder  von  Zinkblech  dienen;  nach  dem  Regen  misst  man  mit  ei- 
nem feinen  Zollstäbchen  (Pariser  Zoll)  die  Höhe  des  Wasserstandes. 
Vo  es  viel  schneit,  ist  ein  trieb  terartiger  Aufsatz  unbrauchbar. 

Nicht  allein  die  Menge  des  Regens,  sondern  auch  die  Zeit,  in 
<ler  er  niederfällt,  muss  angemerkt  werden;  desgleichen  die  Tage, 
^  denen  Gewitter  eintreten. 

Die  Pflanzendecke  ist  das  Hauptbeslimmende  des  Eindrucks, 
den  eine  Gegend  auf  uns  macht;  sie  charakterisirt  die  klimatischen 
Verhältnisse  derselben;  sie  Hefert  einen  beträchtlichen  Theil  der  Nah- 
ningsmittel.  Aus  diQsen  Gesichtspunkten  ist  sie  in's  Auge  zu  fassen, 
^i  den  Pflanzenspeisen  sind  die  Bestandtheile  der  Pflanzen  zu  er- 
mitteln und  in  welcher  Menge  sie.  genossen  werden.  Letzteres  wird 
^ur  annäherungsweise  möglich  sein  zu  erfahren,  wobei  Jeder  sich 
nach  den  Lokal  Verhältnissen  richten  muss. 

Auch  das  Thierreichist  zur  Aufklärung  desKlima's  zu  benutzen, 
z,  B.  die  Zugvögel  In  so  fern  es  Nahrungsmittel  liefert,  gilt  dasselbe 
Von  ihm,  wie  von  den  Pflanzen. 

Arrhiv  L  vriMcnivh.  HtUL.    1.    2    im.  I7 
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Dor  Arzt  linl  ferner  zu  berUcksiclili(j;on  die  anthropologischen 
Verhältnisse:  die  Zahl  der  Bewohner,  ihr  Ycrhältniss  zur  Fiacfce 
und  zu  den  Wohnstäden,  zu  den  FaniiUen,  zu  dem  Geschlcchte;  ihrr 
Deschiifligung;  ihren  mondischen  Zustand:  ihre  Lebensweise:  die 
Körporoonstilulion  u.  s.  w. 


Je  sorjjfiiltijzer  diese  Beobae!ilunj»en  angesUdIt  werden,  desto 
{genauer  N\ird  die  Kenntniss  der  Loknhliilen  werden  und  desto  ineiir 
wird  sie  zur  Auilielhinp;  der  patholofsisehen  Verhtdlnisso  beilragea 
—  So  wichtig  aber  auch  dem  Arzte  die  Kenntniss  der  l^kalität  iti. 
so  >>ird  er  doch  durch  sie  allein  nicht  den  Vortheil  hüben,  den  eine 
Zusanunenstelhinf;  der  sUnunthch  beobnchtf^ten  Orte  ptewährL  Unsere 
Kenntnisse  erhaKen  und  erreichen  nur  dann  ihre  Vollendung,  ^*eDn 
das  Besondere  unter  das  A1l£;enieine  f^eordnet,  an  einander  gereibt 
wird  und  sich  in  dasselbe  c;ewisscnnassen  auflöset  und  verliert,  \*cun 
sich  das  Allgemeine  auf  das  Besondere  bezieht  mid  darauf  begrün- 
det ist.  Das  Besondere  giebt  dem  Allgemeinen  die  Realitilt,  das  Ali- 
geiikeine  dem  Besondern  die  Haltung,  den  Zusammenhang,  die  wis- 
senschaftliche Einheit  und  iHsst  es  nicht  in  eine  unfruehtbare  An- 
hUufung  von  individuellen  Thatsachen  ausarten. 

So  mangelhaft  die  Kenntniss  der  Lokalitäten  vom  medizinisch- 
geographischen  Standpunkte  aus  auch  noch  ist,  so  führt  doch  die 
Zusannnenstellung  und  Aneinanderreihung  dieser  wenigen  Thatsaeben 
zu  einem  Gesetz,  das  nicht  allein  fUr  die  Medizin,  sondern  auch  für 
die  Geographie  und  die  Geschichte  der  Menschheit  von  den  unbe- 
rechenbarsten Folgen  ist.  Legt  man  nündich  die  Krankheiten  m 
Gnmde,  an  denen  die  Menschen  starben  (und  die  bis  jetzt  am  mwi* 
sten  bekannt  sind),  so  ergiebl  sich  durch  Vergleich  mUgliehst  vieler 
OrU»  auf  der  ganzen  Erde,  dass  die  Menschen  nicht  an  denselben 
Krankheiten  zu  Grunde  gehen,  sondern  dass  sie  nach  Zonen  uimI 
Regionen,  die  von  der  BnMte  und  Höhe  abhüngen,  vorherrschend  «^ 
verschiedtuuMi  Gruppen  von  Krankheiten  sterben,  (he,  in  so  fem  ^ 
zu  einer  Gruppe  gehören,  aus  einer  Wurzel  em]>ortrciben  und  in  «' 
nem  Nerwandtschaflhohen  Verhältnisse  st<*hen,  wrdirend  die  Gruppen 
selbst  auf  ^erschiedene  Organe  basirt  sind. 

In  den  Tropengegenden  sterben  die  Menschen  voriierrscheod 
an  Durchfall,  Ruhr  und  Leberentzlindung  bis  zu  75  Procenl.  Ke«^ 
geschieht  im  heissen  Amerika  bis  über  die  nördliche  Küste  des  m^ 
xikanischen  Meerbusens ;  in  Afiika  bis  zum  Mittehneer  und  auf  der 
Südküste  Asiens.  Aus  Mangel  an  Beobachtungen  litsst  sich  die  nörJ- 
liche  Grenze  noch  nicht  genau  bestinmien.  OhngefUbr  wird  J*** 
Linie   des  Reifens  der   Dattel   und   die  Isothenne   von  16°  mit  ^^' 
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selben  susamtnenrallcn:  mit  HUlfe  von  Karten,  auf  ilonon  solche  Li- 
nien gezogen  sind,  kann  man  sich  eine  Vorstelhing  von  der  Grenze 
machen  und  von  der  Ausdehnung  dieser  Zone,  die  ich  die  dysen- 
terische genannt  hahe  (Fuchs,  Medizinische  Geographie). 

Die  nijichstfolgende  Zone  ist  dadurch  charakterisiri,  dass  die 
Menschen  vorherrschend  an  Krankheiten  sterben,  selbst  bis  zu  90 
Proecnt,  die  auf  Ablagerung  eines  Stoffes  beruhen,  dessen  vomelun- 
ster  Bestandtheil  Eiweiss  ist.  Zu  diesen  gehören :  die  Skrofeln,  die 
Memngilis  tuberculosa,  die  Phthisis  tubcrculosa^  der  Krebs,  der  T\phus 
abdominalis,  die  Angina  membranacea  (Garotillo,  Diphteritis  und  Croup), 
die  Bright'sche  Nierenkrankheit,  die  durch  den  Kiweissgehalt  des 
Urines  in  so  weit  Aufklitrung  giebt  *),  als  sie  zeigt,  dass  das  über- 
flüssig gewordene  Kiweiss  (mag  es  nun  naturgeuiäss  oder  durch  ir- 
gend \>  eichen  krankhaften  Zustand  überflüssig  geworden  sein)  nicht 
allein  abgelagert,  sondern  sogar  ausgeschieden  wird. 

Diese  Zone  umfasst  das  südliche  und  mittlere  luiropa,  besonders 
dessen  ^^^estliche  Länder;  ol)  die  OsLsee  die  nördliche,  wie  das  Mit- 
Idmecr  die  südliche  Grenze  bildet,  ist  noch  nicht  hinliinglich  ermit- 
telt; oh  und  was  von  Asien  mit  einbegriffen  ist,  wissen  wir  nicht; 
eben  so  wenig  ist  die  Grenze  in  Amerika  zu  ziehen,  obwohl  ein 
Theil  der  Vereinigten  Staaten  dazu  gehört.  Als  äusseres  Merkmal 
Hlr  diese  Zone  kann  die  Kultur  des  Weizens  dienen,  denn  nach  den 
vorliegenden  Untersuchungen  kommt  überall  die  Phthisis  tuberculosa, 
welche  als  Repräsentant  dieser  Gruppe  di(>nen  kann,  da  vor,  wo  der 
Weizen  mit  gutem  Erfolge  gebaut  wird. 

Die  dritte  Zone  umfasst  den  nördlichen  Theil  \on  Europa,  Asien 
und  Amerika.  Sie  ist  dadurch  charakterisiit,  dass  der  grösste  Theil 
<lcr  Menschen  an  den  Folgen  des  Bronchialkatarrh  stirbt:  Bronchitis 
infantum,  Emphysema  imd  Atrophia  pulmonum.  Aus  Mangel  der 
nOthigen  Beobachtungen  ist  diese  Zone  noch  sehr  unbekannt. 

Sowie  es  nach  der  Breite  drei  Zonen,  so  giebt  es  nach  der 
Höhe  drei  Regionen  und  zwar  in  der  Tropengegend  drei,  in  dem 
B^niässigten  Erdgürtel  zwei  und  in  der  kalten  Zone  nur  eine  Region. 
^  der  katarrhalischen  Region  in  Europa  sterben  gegen  70  l>is  80 
^'■^ent  in  Folge  des  Bronchialkatarrhs,  was  eine  Andeutung  über 
^  katarrhalische  Zone  giebt. 

In  dem  oben  angeführten  Buche  habe  ich  so  viele  durch  Zahlen 
ix^pründefe  Data  nngeniorkt,  dass  die  Annahme  von  drei  Zonen  und 


*)  Es  Viüvc  \\  üiischciiswerlii,  dubs  beim  Beginn  uller  Krankheilen,  in  denen 
£iweiss  abgelagert  wird ,  der  llurn  auf  Kiweissgohuit  untersucht  wurde.  Die 
Gegenwart  dieses  StofTes  im  Urin  wird  der  Diagnose  der  beginnenden  Phthisis 
tuberculosa  forderlich  sein  können. 

17* 
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Rügionen  v(>llig  f^csichcrt  ist;  wenigstens  eben  so  sicher,  wie  \iele 
physikalische  Gesetze .  die  bei  ihrer  ersten  Begründung  nicht  auf  so 
viele  Fakta  gestUUt  waren,  wie  durch  die  spätem  Beobachtungen 
hinzugefügt  wurden.  Fortgesetzte  und  vermehrte  Beobachtungen  kön- 
nen jene  Einlheilung  nur  mehr  befestigen. 

Der  Zukunft  hh^bt  es  vorbehalten,  welche  Folgen  diese  Gnippen- 
bildung  auf  die  gesammte  Medizin  haben  wird.  .  Schon  jetzt  aber 
kann  man  andeuten,  dass  sie  zur  Aufklärung  der  ursächlichen  Mo- 
mente, welche  auf  klimatischen  Verhältnissen  beruhen,  führen;  dass 
sie  auf  die  bessere  und  \ullständigere  Erkenntniss  vieler  Krankhei- 
ten einwirken;  und  dass  sie  Mittel  und  Wege  erölTnen  wird,  um 
mehrere  Krankheiten,  die  bis  jetzt  fUr  unheilbar  galten,  zu  heilen. 


Mit  wenig  Worten  will  ich  noch  zu  zeigen  suchen,  wekben 
Einfluss  die  physikalischen  Verhältnisse  eines  Landes  auf  den  Men- 
schen und  seine  Krankheiten  ausüben.  Ich  will  den  Erdtheil  ^äh- 
len,  in  dem  wir  wohnen  und  der  darum  gewiss  unser  Interesse  mehr 
in  Anspruch  nimmt,  als  die  Tropengebiete,  auf  die  die  medizinische 
Geographie  bis  dahin  fast  allein  angewiesen  zu  sein  schien. 

Das  westliche  Europa  hat  ein  ganz  verschiedenes  Klima  von 
dem  Ostlichen;  dort  herrscht  das  Küstenklima,  hier  das  Continental- 
klima  vor.  In  dem  westlichen  Europa  hat  die  südwestliche  Luft- 
strömung das  Uebergewicht.  Der  Südwestwind  kommt  aus  der  heis« 
sen  Zone,  streicht  über  grosse  erwärmte  Wassermassen  (Golfstrom), 
und  führt  als  warmer  Luftstrom  die  stai'ken  Ausdünstungen  des  er- 
wannten  Wassers  den  westlichen  Läivdern  Europa's  zu.  Die  nächste 
Folge  ist  die  gleichmässige  und  gleichförmige  Temperatur  der  west- 
lichen Länder  dieses  Erdtheils,  die  grosse  Feuchtigkeit  der  Luft  und 
der  meistens  bedeckte  Himmel,  was  sowohl  den  wärmenden  Einfluss 
der  Sonnenstrahlen  im  Sommer  mässigt,  als  auch  die  starke  Erkal- 
tung des  Bodens  durch  Wärmestrahlung  im  Winter  hindert,  bi 
Osten  Von  Europa  sind  dagegen  die  Nordost-  und  Nordwestwinde 
vorheri*schend;  mit  ihnen  ein  kalter  Winter  und  heisser  Sommer 
mit  Irockner  Luft  und  seilen  bedecktem  Himmel.  Diese  grosse  Ter- 
schiedenheit  des  Klimans  steht  mit  dem  Menschen  und  seinen  Krank- 
heiten in  Verbindung,  denn  sowohl  die  Menschenrasse  verändert 
sich  gegen  Osten  hin,  als  ihre  Krankheiten.  Das  Klima  übt  seinen 
Einfluss  aus  auf  Alles,  was  mit  dem  Menschen  in  Berührung  koromt: 
es  verleiht  der  Pflanzendecke  ihre  eigenthümliche  Physiognomie  und 
die  Bestaudtheile  der  Pflanzen,  die  zur  Nahrung  dienen,  hängen  von 
ihm  ab;  die  Thierformen  sind  ein  Ausfluss  von  ihm;  und  es  zwingt 
den  Menschen  zu  einer  bestimmten  Lebensweise. 
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An  Pflanzenspcisen  liefert  Europa  seinen  Bewohnern  eine  grosse 
Menge  der  verschiedensten  Dinge,  die  aber  hier  nicht  alle  angeführt 
werden  können;  ich  will  nur  die  Bestandtheiie  einiger  Vegetahilien 
namhaft  machen^  die  am  meisten  g,enossen  werden: 

Weizen.  Roggen.  Buchweiz.  Erbsen.  Bohnen.  Linsen. 

Kleber  —  Legumin  10,96 

(unlösliehes  Pflan-  bis 

leneiweiss)  14,5  9,48  10,47  29,18  28,54'  37,32 

IMches  Eiweiss           —  3,28  0,23        —           —  1,15 

Sarkemehl  71,49  61,07  52,30  38,81  37,50  32,81 

Dextrin                           3,32  11,09  2,80  28,50  29,20  5,99 

Zocker  4,72  3,28  3,07        —          —  3,12 

Spelzen                           —  6,38  26,94        7,65       4,11  18,75 

Wasser  10,00  —  —           —           «.»_ 

Fettes  Oel                       2,60  1,75  —          —          —  — 

BUractivsloflf                   —  —  2,57        ~          —  — 

Von  den  Thieren  geniessen  die  EuropHer  vornämlich  das  Fleisch 
^ön  jungeo  und  alten  Rindern,  Schafen,  Schweinen  u.  s.  w.,  die  fol- 
B^Hide  Bestandtheiie  haben: 


In    100   Theilen: 

Ocbsenfl. 

Kalbn. 

Schweinen. 

Scbaf 

4lsl.  Eiweiss  und  unlösl. 

eiweissartige  Substanz 

20 

1^ 

19 

23 

•eimgebende  Substanz 

6 

6 

5 

7 

Vasser 

74 

75 

76 

71 

Durch  den  Genuss  von  Speisen,  die  aus  Fleisch,  Cerealien  und 
QlsenfrUchten  bestehen,  gelangen  demnach  immerhin  15  bis  25 
rocent  Eiweiss  *)  in  den  Körper.  Vergleicht  man  hiermit  die  Speisen 
»r  Menschen  in  den  Ländern  gegen  den  Nordpol  hin  und  in  den 
ropengegenden,  so  ergiebt  sich,  dass  in  den  nördlichen  Ländern 
»nd-  und  Wasserthiere  mit  starkem  Fettgehalt  ohne  V^egetabilien 
mossen  werden,  in  den  Tropenländem  der  Genuss  des  Fleisches 
jften  ist  und  mehr  auf  Vegetahilien  beschränkt  bleibt;  diese  ent- 
ilten  sehr  wenig  Eiweiss: 


*)    Der  Eiwüissgchalt   der  Milch,   des  Kiises  und  der  Eier  selbst  u.  s.  w. 
>inmen  noch  nicbt  einmal  in  Anschlag. 


262 

in   100  Theilea:  BeU.  ^U». 

Kleber  (unlösliches  Ehvciss)  3,60  2,74 

Lösliches  Eiweiss  —  — 

SUirkemehl  63,8()  84,69 

Uextiin  0,10  1,92 

Zucker  0,05  1,59 

Wasser  7,00  0,00 

Fettes  Üel  0,25  3^0    • 

Extractivstoff  —  0,88 

Man  \\ird  also  ohne  Weiteres  zu  der  Frage  gedrUngt:  Werden 
in  Europa  durch  den  Genuss  von  Fleisch,  Cerealien,  Hillsenfrilohtoi 
zu  viele  oiweissartige  Stoffe  in  den  Körper  eingeführt,  mehr  als  d•^ 
selbe  bedarf?  Eine  Frage,  die  bis  jetzt  weder  von  den  Physiologen 
und  Ghcmikern,  noch  von  den  Pathologen  der  Berücksichtigung  werft 
befunden  worden  ist. 

Die  Europäer  besitzen  im  Allgemeinen  die  Eigenschaften,  durch 
die  sich  die  kaukasische  Rasse  auszeichnet.  Dazu  gehören  körpe^ 
liehe  Grösse  und  schöne  Natur.  Ungewöhnliche  Grösse  ist  iwar 
nicht  auf  einen  einzigen  Menschenstamm,  oder  auf  einen  Erdgürlel 
beschränkt:  doch  zeichnet  sich  der  kaukasische  Stamm,  im  Allge- 
meinen  genommen,  vor  allen  übrigen  aus,  und  unter  diesem  wie- 
derum die  Völker  des  germanischen  Spraclistammes ,  obwohl  auch 
die  slavischen  Nationen  einzelne  grosse  Männer  aufzuweisen  haben. 
Auch  durch  körperliche  Stärke  zeichnen  sich  die  kaukasischen  VM* 
ker  vor  den  mongolischen  und  äthiopischen  aus;  nacji  Peron's  ge- 
nauen Erinittelungen ,  die  sich  auf  Versuche  mit  einem  Kraftmesser 
stutzen,  Qrgab  sich,  dass  die  Körperstärke  der  Bewohner  des  Fest- 
landes von  Australien,  der  Malaien  auf  der  Insel  Timar  und  der  fran- 
zösischen Matrosen  in  dem  Verliältnisse  von  10  :  11  :  15  stehe,  hi 
Allgemeinen  sind  die  Völker  mongolischer,  äthiopischer  und  malai- 
scher  Abkunft  \>olilbeleibt;  hager  dagegen  sind  die  kaukasischen 
Völker,  was  sowohl  ihrer  grössern  Regsamkeit  und  Thätigkeit,  als 
ihrer  Nahrungsweise  beigemessen  werden  muss. 

Das  charakteristische  Merkmal  der  kaukasischen  Rasse  ist  die 
weisse  Haut  mit  gerötheten  Wangen ;  das  lange,  weiche,  feine,  meist 
blonde  Haar ;  der  länglich  runde  Kopf,  die  gewölbte  Stirn,  das  ovale 
Gesicht  mit  erhabener  Nase,  kleinem  Mund  und  zarten  vollen  Lippen. 
Hierin  unterscheiden  sich  schon  viel  die  Slaven  von  den  Westeuro- 
päern, indem  bei  ilmen  Achnlichkeiten  mit  der  mongolischen  Rasse 
hervortreten. 

Der  ganze  mongolische  Stamm  sowohl  als  der  äthiopische  SUinini 
steht,   in  Absicht  auf  die  Fähigkeiten  des  Geistes,   sehr  weit  unter 
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m  LaukasLscbeii.  Dieser  durch  Gcschichlo  und  Erfiihruni;  bewie- 
se Salz  fiudet  durch  die  Morlon'schcn  Schädohncssungeii ,  nach 
Den  die  Hohlen  der  Schädel  von  Kaukusicrn  die  j^rösste  KapuziUU 
siUcn,  seine  vollste  Bestätigung,  da  die  Grösse  des  Geliirns  ein 
assstab  für  die  Kraft  der  Geistesiiusserungen  ist. 

Die  Menschen  vom  kaukasischen  Slainni  unterliegen  im  wcslli- 
en  Europa  in  der  überwiegenden  Mehr/ahl  einer  Gruppe  von 
nkheilen,  die  das  Gemeinsame  haben,  dass  eine  Ablagerung  von 
Hreisssloff  erfolgt:  sie  stehen  dadurch  in  einem  verwandtschaftlichen 
rhmtnisso,  obgleich  sie  in  ihrer  äussern  Erscheinung  sehr  von  ein- 
1er  abweichen.  Die  Skrofeln,  die  Phthisis,  der  Krebs,  die  Brüuno 
s.  w.  sind  so  htiuHgc  und  gemeine  Krankheiten,  dass  wir  nur  zu 
mymen  brauchen,  dass  eben  diese  durch  eine  Eiweissablagerung 
gründet  sind. 

Kinder  mit  der  Disposition  zu  Skrofeln  haben  in  der  Regel  eiue 
te,  feine,  durchsichtige,  weisse  Haut  mit  angenehmer  Rölhe  des 
nchls;  blonde  Haare,  blaue  Augen;  indem  die  Font«melIen  hmge 
n  bleiben,  weichen  die  Seitenbeine  und  das  Stirnbein  mehr  nach 
sen;  die  geistigen  Kräfte  sind  mehr  cnlwickelt,  als  es  bei  dem 
desaller  zu  sein  pllegt. 

Die  Disposition  zur  Phtliisis  schildert  Neumann  auf  folgende 
ise:  „Die  Krankheit  entsteht  durch  phlhisischc  Anlage,  welche  an- 
3rbt  ist;  die  Kinder  phthisischer  Mütter  sind  ihr  immer  unterwor- 
.  Sie  wachsen  schnell,  haben  schöne  Zähne,  schöne  Augen,  einen 
gen  Hals,  schmale,  etwas  nach  vorn  gerichtete  Schultern,  schmale, 
die  Brust,  dünne  Oberarme,  lange  Finger  mit  ziemlich  spitzen 
;eln;  das  Ansehen  der  Haut  ist  meistens  schön  weiss  und  die 
ingcn  sind  roth.  Die  psychischen  Anlagen  sind  in  der  Hegel 
iT  glücklich,  doch  zeigt  sich  ein  hoher  Grad  von  Heftigkeit  und 
denschaftlichkeit,  Eigensinu,  Sinnlichkeit.  Die  Geschlechtslust  er- 
cht  sehr  früh;  Mädchen  mit  phthisischer  Anlage  sind  in  der  Re- 
schon im  13.,  14.  Jahre  ziemlich  herangewachsen  und  mannbar, 
Menstruation  äusserst  reichlich ;  auch  die  Knaben  entwickeln  sich 
eher,  als  andere,  und  es  ist  nicht  ohne  Grund,  wenn  man  klagt. 
»  der  beste  Theil  des  menschlichen  Geschlechts,  der  hoffnungs- 
Islo,  durch  diese  Krankheit  vorzeitig  zu  Grunde  geht." 
Somit  scheinen  diese  Krankheiten  die  charakteristischen  Eigen- 
iflen  der  kaukasischen  Rasse  zu  potenziren:  denn  diese  verhallen 
ru  der  Disposition  der  Krankheiten,  wie  der  Positiv  zum  Com- 
lüv.  Diejenigen  Umstände,  welche  die  kaukasische  Rasse  hervor- 
n,  begünstigen  denmach  auch  die  Anlage  zu  den  genannten 
ikhciten.  Es  ist  nun  noch  zu  untersuchen,  unter  welchen  Ein- 
icn  die  Disposition  die  in  Knmkheit  selbst  übergeht. 
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Man  hat  die  Bemerkung  gemacht,  dass  in  besonders  feuchten, 
massig  warmen  Jahreszeiten  und  Jahren  der  Status  gastricus,  und 
dessen  höhere  Potenz  der  Status  pituitosus,  oder  im  Allgemeinea  dio 
Disposition  zu  gastrischen  Rrankheilen  häuGger  vorkomme,  als  unter 
andern  WilterungszusUlnden ;  man  zog  den  Schluss,  dass  eine  mii- 
sig  warme,  aber  feuchte  Luft  gastrische  Krankheilen  begünstige  und 
veranlasse. 

hn  westlichen  Europa,  in  dem  diese  LuftbeschafTenheit  vorberrsdily 
sind  die  häufigsten  Krankheiten  die  gastrischen,  wie  sich  aus  alkn 
ärztlichen  Berichten  ergiebt.  Es  muss  ein  gewisser  ursächlidier  Zu- 
sammenhang zwischen  diesen  Witterungsverhältnissen  (KUstenkfima) 
und  den  gastrischen  Krankheiten  stattfinden,  denn  die  Ergebnisie 
der  lokalen  Beobachtung  stimmen  mit  den  allgemeinen  Verhältausna 
überein.  Der  Ablagerung  der  Skrofelmaterie  geht  aber  stets  und  w 
regelmässig  ein  Status  gastricus  oder  pituitosus  vorher,  dass  man  ihn 
als  das  erste  Stadium  der  Skrofelkrankheit  anzuerkennen  sieb  bewo- 
gen fühlte.  Den  Typhus  abdomiuafis  leitet  ebenfalls  ein  Status  gl- 
slricus  ein.  Die  Skrofeln  unterscheiden  sich  durch  nichts  von  den 
Tuberkeln,  und  kaum  selbst  dem  Krebs  (Ictzterm  hat  man  in  dieser 
Rücksicht  noch  zu  wenig  Aufmerksamkeit  geschenkt);  es  ist  daher 
anzunehmen,  dass  die  allgemeine  gastrische  Constitution  und  die  Ab- 
lagerung des  EiweissstofTes  in  einem  nahen  Verhältnisse  stehen  und 
jene  diese  vermittelt  und  bedingt. 

Das  östliche  Europa  befindet  sich  mehr  unter  dem  Einiluss  der 
vorherrschenden  östlichen  Luftströmung :  der  Himmel  ist  mehr  heiter; 
die  Luft  trockener;  der  Regen  und  dio  Gewitter  seltener;  der  Som- 
mer wärmer,  aber  der  Winter  auch  kälter.  Diese  klimatischen  Ve^ 
hältnisse  nennt  man  das  Continentalklima,  welches  demnach  ei- 
nen Gegensatz  zu  dem  KUstenklima  bildet.  Da  wo  das  Küsteo- 
klima  an  Einfluss  verliert  und  das  Continentalklima  beginnt  und  im- 
mer mehr  gegen  Asien  hin  zur  Herrschaft  gelangt,  verändern  sich 
auch  die  Menschen.  Die  Osteuropäer  gehören  zwar  noch  zur  kau- 
kasischen Rasse,  allein  sie  unterscheiden  sich  beträchtlich  von  den 
Westeuropäern,  so  dass  man  sie  unter  der  Bencnnmig  Slavcn  be- 
greift; dio  Unterscheidungsmerkmale  beruhen  auf  körperlichen  und 
geistigen  Eigenschaften,  die  genugsam  bekannt  sind.  In  Osteuropa 
werden  die  Krankheiten,  die  auf  Eiweissablagerung  beruhen,  seltener. 

Die  heissen  Erdstriche  stehen  im  Allgemeinen  unter  dem  läor 
flusse  der  östlichen  Windströmung;  in  Rücksicht  der  Wärme  sind 
alle  Jahreszeiten  fast  einander  gleich ;  die  Ruhr  ist  dio  vorherrschende 
Krankheit  in  jeder  Jahreszeit;  ein  Beweis,  dass  dieses  Klima  die 
Ruhrconstitution  hervorruft.  Länder  mit  dem  ContincntalkUma  stehen 
ebenfalls   unter  dem  Einflüsse   der  vorherrschenden   östlichen  Luft- 
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(trömuDg;  durch  ihren  hoisscn  Sommer  nähern  sie  sich  dem  Tropen- 
Uima:  jeden  Sommer,  besonders  im  ilerbs(,  erscheint  die  Ruhr; 
wihrend  der  kalte  Winter  das  Polarklima  mit  seinen  Krankheiton 
dmteUt 

Wenn  nun  auch  in  Westeuropa  die  westliche  und  in  Osteuropa 
die  bslliche  Luftströmung  vorherrscht,  so  liegt  doch  Europa  im  all- 
gemeinen in  der  Zone  der  veränderlichen  Winde:  der  Sudwestwind 
wechselt  mit  dem  Nordost.  Dove  hat  das  Verdienst,  in  dieser  Re- 
gellosigkeit eine  gewisse  Gesetzmässigkeit  entdeckt  zu  haben.  Der 
Wechsel  dieser  verschiedenen  Luftströmungen  fmdet  nicht  allein  in 
Stunden,  Tagen,  W^ochen  und  Monaten  statt,  sondern  erstreckt  sich 
auch  auf  Jahre,  und  selbst  auf  grössere  Zeiträume,  dergestalt,  dass 
in  gewissen  Zeitperioden  die  eine  oder  andere  Luftströmung  so  vor- 
herrscht, dass  sie  diesen  Perioden  entweder  den  Charakter  dos  KU- 
iteD-  oder  den  des  Gontinentalklima's  aufdrückt 

„Ist's  endlich  erlaubt'^,  schliesst  Herder,  „über  eine  Sache,  die 
),so  ganz  auf  einzelnen  Füllen  des  Orts  und  der  Geschichte  ruhet, 
i^was  Allgemeines  zu  sagen :  so  setze  ich  verändert  einige  Cautelen 
nher,  die  Raco  zu  seiner  Geschichte  der  Revolutionen  gicbt.  Die 
»Wirkung  des  Klima  erstreckt  sich  zwar  auf  Körper  allerlei  Art,  vor- 
nittglich  aber  auf  die  zärtern.  Sie  verbreitet  sich  vielmehr  auf  die 
nVassen  der  Dinge,  als  auf  die  Individuen;  doch  auch  auf  diese 
ffdorch  jene.  Sie  geht  nicht  auf  Zeitpunkte,  sondern  herrscht  in  Zeit- 
nrtluinen,  wo  sie  oft  spät  und  sodann  vielleicht  durch  geringe  Um- 
nStände  offenbar  wird.  Endlich:  das  Klima  zwinget  nicht,  sondern 
jjCs  neiget:  es  giebt  die  unmerkliche  Disposition.^' 

Die  Skrofelkrankheit  *)  macht  insgemein  einen  sehr  langsamen 
Verlauf,  pflegt  bei  trockener  warmer  und  kalter  Witterung  in  ihrem 
Gange  gehemmt,  oft  beträchtlich  gemässigt,  bei  feuchtem,  gemässig- 
^  veränderlichem  Weiter  aber  verschlimmert  zu  werden.  Ebenso 
^Hrd  der  Typhus  abdominalis  und  die  Angina  membranacea  (maligna) 
dvch  so  beschaffene  Jahreszeiten  und  Jahrgänge  begünstigt;  Uber- 
luiupt  scheinen  alle  Krankheiten,  die  auf  Ablagerung  von  Eiweiss 
Iwnihen  (was  aber  noch  durch  sorgfalligere  Reobachtungen  der  gc- 
i^uern  Restätigung  bedarf)  durch  die  genannten  WlltdrungseinflUsse 
ntodiOzirt  zu  werden.  Die  Ruhr  hingegen,  obgleich  die  gleichsam 
^gebome  Krankheit  der  Tropengegenden,  entsteht  trotz  des  kalten 
vorhergegangenen  Winters  in  dem  folgenden  heissen  Sommer;  auch 
«andere  Tropenkrankheiten  verhalten  sich  ähnlich,  z.  R.  das  gelbe 
Rcber  in  Nordamerika  und  die  Cholera  in  Asien. 


*)  J.  N.  V.  Raimaun,   Huuübucli  der  speziellen  moüiziiiiscbcn  Pathologie 
**^  Therapie.  II.  S,  360. 
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Diese  Vorbältnisse  lassen  einen  tiefen  Blick  in  das  Verhalten  (kr 
epideniischen  Krankheiten  thun;  sie  flehen  Aiifsehluss  über  die  Krank- 
heilsconslilutionen ;  sie  deuten  die  Gründe  an,  warum  viele  epide- 
nnsche  Krankheiten  von  Osten  nach  Westen  wandern,  andere  in  um- 
gekehrter Richtung.  Die  Ansichten  über  die  Entstehung  der  epide- 
mischen Krankheiten  sind  noch  so  verschieden ,  dass  man  über  die 
Lösung  der  Widersprüche  fast  verzweifeltem:  durch  die  Auskunft, 
welche  gegeuNN artig  die  Physik  zu  geben  im  St^mde  ist,  muss  man 
die  Hoffnung  niihren,  dass  mit  Hülfe  der  Geschichte  und  Geograpiiie 
die  Gesetze,  denen  die  epidemischen  Krankheiten  folgen,  entdeckt 
werden. 

Das  Ziel  scheint  zwar  sehr  ferne;  allein  durch  vereinte  B^ 
mUhungen  werden  wir  uns  demselben  immer  mehr  niihern;  ulldj^ 
der  Schritt  näher  bringt  den  gewissen  Gewinn.  Dazu  gehört  aber 
cbeu;  dass  jeder  Arzt  auf  seinem  SLindpunkte  die  nütliigen  Beob- 
achtungen anstellt,  denn  nur  hierdurch  wird  es  möglich,  den  Vor- 
wurf von  uns  abzuwälzen,  dass  die  Medizin  noch  nicht  fähig  sei,  in 
die  Keihe  der  inductiven  Wissenschaften  aufgenommen  zu  werden. 
Mag  es  auch  das  Ansehen  haben,  dass  die  Bemühungen  und  die  B^ 
obachtungen  des  Einzelnen  resullatlos  seien;  diess  ist  nur  Schein; 
jede  Beobachtung,  steht  sie  auch  noch  so  vereinzelt  da,  empGUi^ 
sofort  ihren  Werth,  wenn  sie  mit  andern  in  Verbindung  gefaraeU 
\>ird:  durch  die  Verknüpfung  vieler  lassen  sich  allgemeine  Gesetie 
ableiten,  die  um  so  sicherer  werden,  wenn  man  die  partielloD  SUh 
rungen  erkennt.  Die  anscheinend  isolirten  und  im  Widersproeb 
slehonden  Beobachtungen  erläutern  die  letztern  ^). 


*)  Diu  HcarbciUing  der  mcdiziiiisclicn  Geographie  wird  eine  der  Hauptauf- 
gaben des  „Vereins  für  gcmeinscliaftlicho  Arbeilen*'  bilden.  Hr.  Dr.  FuchSt 
dessen  Leistungen  auf  diesem  Gebiete  eine  genaue  Kenntniss  der  einsclilagendfi 
Vcrliältnisse  und  bisheriger  Studien  beurkunden ,  hat  die  Oüto  gcliabt,  im  v^ 
stehenden  Aufsatzo  zuniichst  im  Allgemeinen  auf  die  Uaupirragcn  und  huvt- 
süclilichslen  Gesiclilspunkte  liinzuweiscn.  Wir  behalten  es  uns  vor,  im  Cor* 
rcspundenz-Blatt  des  Vereins  die  Resullatc  mehrseiligür  Uerathungcn  über  ^ 
Arbeitsmethoden,  die  Beobacbtungsinstrumentc  u.  s.  w.  niitzutlioilen  und  hoffen, 
dass  der  vorstehende  Aufsatz  zunächst  zu  einem  liefern  Hingehen  auf  die  bish«^ 
so  wenig  betriebenen  medizhiisch- geographischen  Studien  anregt. 

Die    Herausgeber. 


■  Itaer  und  ».  Vo^el 


iWerth  der  Trapp'schen  Formel.^ 


>g«l  empfiehlt  in  der  gediegenen  Abhandlung  über 
sten  Hefle  dieses  Archivs  zur  Bestimmung  der  Ge- 
)r  festen  Bestandthcilc  des  Urins  aus  dem  spez.  Ge- 
pp'sehe  Formel.^'  Nach  dieser  soll  von  dem  spez. 
ü  1000  subtrahirt  und  der  Rest  verdoppelt  werden. 
me  Formel  für  falsch  und  glaube  eine  bessere  geben 
i6g  habe  ich  Gelegenheit  gehabt,  besonders  bei  der 
festen  Bestandthoile  diabetischer  Harne  (bei  denen 
j  Theil  derselben  aus  Zucker  besteht),  mich  von  der 
nativcn  Brauchbarkeit  dieser  Formol,  durch  Verglei- 
iltats  mit  der  quantitativen  Bestimmung  des  Zuckers 
efllichen  Fe hling 'sehen  Methode  zu  überzeugen, 
»teht  in  folgendem  höchst  einfachen  Verfahren.  Die 
iffern  der  das  spezifische  Gewicht  bezeich- 
/erden  mit   zwei    und    ein    Drittel  mul- 

)  Tabelle  über  die  spez.  Gewichte  des  Harns  und  die 
in  entsprechenden  Bestandthoile  hat  Bird  gegeben 
iderm  in  Bowman's  medical  chemistry  S.  78  abgo- 
gleichcn  wir  die  Ergebnisse  meiner  Formel  mit  den 
loschen  Tabelle,  so  ist  die  Uebereinstimmung  stets 
oss.     Ich  wähle  ohne  Absicht  6  Beispiele. 

Foste  Bostandtheilü      Feste  Bestandtlief lo 
'  nach  meiner  Formel.       nach  Bird'»  Tabelle. 


21   . 

20,97 

30^ 

30,29 

39,66 

39,61 

58^3 

58,25 

77,0 

76,89 

91,0 

90,87 

■1  H  ■  c 
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Da  der  durch  die  vorslehcnde  Mittheilung  des  Ilrn.  Prof.  lläser 
augeregte  Gegenstand  für  manche  Untersuchungen  über  den  Stoff- 
wechsel in  Krankheiten  von  Wichtigkeit  ist,  so  erlaube  ich  mir  hier 
ein  Paar  Punkte  weiter  auszuführen,  als  es  in  den  Mittheilungen 
über  den  Ilarn  in  Heft  1.  des  Archivs  geschehen  konnte. 

Ich  habe  dort  schon  erwähnt,  dass  ein  Schluss  aus  dem  speL 
Gewicht  des  Urins  auf  die  Quantität  der  in  demselben  cnlbalteDeo 
festen  Bestandtheile  imnier  nur  ein  sehr  approximativer  sein  kanR, 
dass  dabei  der  Schäizungsfehler  ViOi  j^  ^^i  Urinen  Kranker  selbst  V$ 
betragen  könne  (S.  121  und  129).  Der  Grund  davon  liegt  darin, 
dass  der  Urin  eine  sehr  zusammengesetzte  Flüssigkeit  ist,  deren  ver- 
schiedene Bestandtheile  einen  sehr  verschiedenen  Einfluss  auf  das 
spez.  Gewicht  ausüben.  Da  Beißpiole  solche  Verhältnisse  immer  aa- 
schaulicher  machen,  so  will  ich  diess  durch  ein  Paar  numeriscke 
Angaben  erläutern. 

Wir  wissen  durch  die  schönen  Untersuchungen  von  G.  Schmidf)^ 
dass  gleiche  Theile  der  verschiedenen  Substanzen ,  welche  in  dtt 
Flüssigkeiten  des  menschlichen  und  thierischen  Organismus  vorkoB- 
men,  in  gleichen  Mengen  Wasser  aufgelöst,  Flüssigkeiten  von  Sek 
verschiedenem  spez.  Gewicht  bilden;  so  hat  bei  15^  G. 
eine  llarnstofilösung  von  10%  ein  spez.  Gew.  von  lOBji 

„   Kochsaklösung  „     10%    „       „        „         „    KffV 

„  Lösung  V.  Phosphors.  Natron  „  10%  „  „  „  „  lOM,* 
u.  s.  w.  Enthielte  der  Urin  nur  Harnstofif,  so  würden  wir  aus  einfl* 
spezif.  Gewicht  von  1027,5  sicher  auf  die  Gegenwart  100  ittkt 
BesUmdtheile  in  1000  Theilen  —  enthielte  er  nur  Kochsalz,  aus  o- 
nem  spez.  Gewicht  von  1072,6  auf  dieselbe  Quantität  fester  Bestand- 
theile scbliessen  können.  Selbst  wenn  er  immer  verschiedene  B^ 
standtheile  in  demselben  Verhältnisse  enthielte,  wäre  ein  solchor 
Schluss  gerechtfertigt.  Da  aber  das  Verhältniss  der  einzelnen  Be- 
standtheile in  jedem  Urin  ein  anderes  ist,  so  muss  nothwcndig  jedff 
derartige  Schluss  ein  mangelhafter  und  jede  Fonnel  für  eine  sokke 
Berechnung  eine  sehr  ungenaue  sein.  Desshalb  hat  sich  auch  Lek- 
mann  in  seiner  trefflichen  physiologischen  Chemie  (Bd.  2.  S.  4M 
sehr  entschieden  gegen  die  Anwendung  solcher  Formeln  ausgespro- 
chen. Wenn  man  denmngeachtet  von  ihnen  Gebrauch  machen  will, 
so  darf  es  nur  in  Fällen  geschehen,  bei  welchen  ein  Fehler  um  Vi* 
selbst  Vs  in  der  gefundenen  Zahl  das  Resultat  nicht  trüben  kann. 
In  diesem  Sinne  habe  ich  in  meiner  Abhandlung  das  spez.  GewicU 
benutzt,   um   daraus   dcMi   Schluss   zu  ziehen,   dass    bei   fieberhafte« 

♦)   Charakteristüt  der  opidem.  Cholera.   S.  26.    Lohmann,   Lehrbuch  der 
physiol.  Chemie.  Bd.  2.  S.  6. 
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rankheiten,  in  welchen  keine  Nahrung  genossen  wird,  die  durch 
en  Urin  entleerten  festen  Theile  nicht  in  erheblicher  Weise  abneh- 
len,  die  Kninken  sich  also  in  demselben  Falle  befinden,  wie  hun- 
erode  Thiere,  d.  h.  von  ihrem  Körper  zehren. 

Will  man  aber  in  solchen  Fällen  sich  einer  Formel  bedienen,  so 
erdieut  die  ,,Trapp'sehe  Formel*'  in  allen  den  Fällen,  wo  es  sich 
m  Urine  handelt,  die  in  dem  quantitativen  Vorhältniss  ihrer  ßest^nd- 
leile  nicht  sehr  von  der  Norm  abweichen,  vor  der  von  Häser 
orgeschlagenen  entschieden  den  Vorzug.  Diess  lässt  sich  auf  zwei 
erschiedenen  Wegen  beweisen: 

1.  Der  erste  ist  der  empirische.  Trapp  hat  zur  Entwicklung 
einer  Formel  nicht  blos  eine  Menge  publizirter  Urinaualysen  von 
lecquerel,  Simon  u.  A.  benutzt,  sondern  auch  viele  nicht  verr)f- 
üillichte  von  mir  gemachte,  und  hat  eine  grosse  Anzahl  eigener  Un- 
enuchungeu  angestellt;  seine  Formel  ruht  also  auf  einer  breiten 
(aas  und  schliesst  sich  besser  als  die  von  Becquerel  und  Bird 
jegebenen  der  Erfahrung  an.  Uebrigens  ist  der  gewOhnUch  eingc- 
(sUagene  Weg,  die  festen  Hestaudtheile  des  Urines  durch  Abwaschen 
a  bestimmen,  ebenfalls  nichts  weniger  als  genau  und  die  Controlle 
1er  Trapp 'sehen  oder  einer  andern  Formel  durch  denselben  daher 
dbst  nicht  fehlerfrei. 

2.  Es  giebt  aber  noch  einen  zweiten  Weg,  das  spez.  Gewicht 
Jner  Flüssigkeit  und  die  Menge  der  in  ihr  enthaltenen  einzelnen  Be- 
landtheile  theoretisch  aus  einander  abzuleiten.  Es  ist  der  in  dem 
ibeii  erwähnten  Werke  von  C.  Schmidt  eingeschlagene.  Nach  dem- 
idben  berechnet  man  das  spez.  Gewicht  einer  Flüssigkeit  aus  dem 
^fCL  Gewicht  ihrer  einzelnen  Best<mdtheilo  im  wasserfreien  Zustande 
md  der  bei  ihrer  Auflösung  in  Wasser  eintretenden  Condensation 
Hydratationsverdichtung).  Die  Methode  der  Berechnung  ist  sehr 
Mplicirt  und  ihre  Anwendung  auf  den  Urin  desshalb  nicht  ganz 
lenau,  weil  wir  von  manchen  seiner  Bestandtheile ,  namentlich  den 
titractivstoffen,  das  spez.  Gewicht  noch  nicht  kennen.  Indessen  bis 
Q  einem  gewissen  Grade  von  Sicherheit  ist  diese  Controlle  jetzt 
dton  müglich  und  ich  setze,  um  diess  zu  zeigen,  die  folgende  Be- 
*^nung  her. 

Nehmen  wir  an,  1000  Theile  Urin  enthalten  52  feste  Theile,  und 
war:  30  Th.  Harnstoff,  10  Th.  Kochsak,  6  Th.  Schwefelsäure  und 
'  Th.  phosphorsaure  Salze,  ein  Yerhältniss,  welches  ziemlich  einem 
^nnalen  Harn  von  hObcrm  spez.  Gewicht  entspricht,  wenn  wir  ab- 
ohen  von  einigen  Bestandtheilen,  deren  Menge  so  unbedeutend  ist, 
^  sie  nicht  in  Anschlag  kommen,  und  von  den  E\tractivstoffen, 
cren  Dichtigkeit  wir  noch  nicht  kennen.  Mit  Hülfe  der  von  Schmidt 
^gegebenen  CoefGcienlen  lässt  sich  berechnen,  dass 
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300  Th.  einer  10%  IlnrnstofFIÖsung  luil  Einrech- 
nung  der  Ilydrnlalionsverdichhing  eben 
so  viel  Rniiin  einnehmen  nls  291.97  Th.  Wasser 

100    ,,    einer  10%  Losung   von   Koehstdz   cnl- 

sprechen  93,91 

60    .,    einer  10%  L<(siing  von  sehwefels.  Kiili 

entsprechen  53,39 

60    ;j    einer  10%  Lösung  von  phosphors.  Na- 
tron entsprechen  54,57    „ 
520.                                                                           495.>94 

Daraus  berechnet  sich  ein  spezifisches  Gewicht  des  angenomme- 
nen Urins  von  1025.6  '). 

Diess  stimmt  aber  so  genau  als  man  nur  wünschen  kann,  mt 
der  Trapp 'sehen  Formel  (2  X  25,6  ist  51,2).  Für  einen  Urin  von 
geringerm  spc^z.  Gewicht  ist  aber  diese  Formel  noch  genauer,  vei 
bei  grösserer  Verdtlnnung  einer  Salzmischnng  die  llydralationsver- 
dichtung  noch  etwas  steigt. 

Die  HäserVhe  Formel  dagegen  giebt  Tür  unsem  Fall  einen 
grosse  Menge  fester  Theile  (2V3  X  23,6  =rr  597)  und  dieser  FfhW 
wird  um  so  griisser,  je  verdünnter  der  Urin  ist. 

Die  Trapp \sche  Formel  verdient  also  für  alle  ürine,  wekk 
sich  in  ihrer  Zusammensetzung  nicht  zu  sehr  von  der  normalen  enl- 
fenien,  namentlich  bei  einem  nicht  zu  hohen  spez.  Gewicht  (unier  1(M 
den  Vorzug  vor  der  H  User 'sehen. 

Dagegen  i.st  allerdings  die  H  User 'sehe  Formel  für  2ucke^ 
reiche  Urino  richtigor,  wie  diess  nicht  blos  die  Erfahrung,  sondert 
auch  die  Theorie  ergiebt.  Eine  wllssrige  Lr)sung  von  Traubenzucker, 
welche  in  1000  Theilcn  100  Th.  Zucker  enthJllt.  hat  bei  15**  C.  eii 
spez.  Gewicht  von  1039,6.  Diess  entspriiche  einem  Coefficienleö 
von  2V2'.  <hi  indessen  ein  diabetischer  Urin  neben  Zucker  aOcb  nocfc 
Salze  enthiilt,  \n eiche  sein  spez.  Ge\Niclit  erhöhen,  so  mag  die  Hi- 
scr'sche  Formel  ftlr  die  meist<!n  Fülle  von  Diabetes  mellitus  ein  »■" 
nilhemd  richtiges  Resultat  geben. 

*)  Die  Berechnung  selbst  ist  ziemlich  vorwickelt  und  lüsst  sich  niclil  D>C^ 
iler  einfachen  Proportion  ausfuhren,  welche  Lehmann  (Bd.  2.  S.  6.  Z.  6  vob 
unten)  ange|:eben  hat.  Ich  bemerke  diess  hier,  damit  nicht  Jemand,  der  »f^ 
dieses  trefflichen  und  weitverbreiteten  Lelirliuchos  bedient,  einen  vergehlicbefl 
Vrrsucii  macht,  nncli  jener  Kormel  zu  reclinen. 

3.     V  o  9  e  I. 


Kritische    Referate. 


1.    Die   Vcrdaiiungssiiflo    und   der  Stoffwechsel.  — 
Eine  phjsiologiscli-clioniisclic  Unlersucluing   von   Dr.  Bidder 
und  Dr.  C  Seh  midi    in   Dorpat.     1852. 

Der  ReichthuiQ  des  vorliegenden  Werkes  an  Untersuchungsresultalen  ist  so 
gross,  die  Darstellung  Überall  so  gedrängt,  dass  eine  vollstündigc  ausziiglichc 
llittheilung  für  den  uns  zur  Disposition  stehenden  Raum  unmöglich  ist.  Wir  be 
lehrünken  uns  daher  darauf,  die  insonderheit  für  physiologische  Grundlchren  und 
pnctische  Consequenzen  nichtigen  Thatsachen  liervorzuheben  und  müssen  in 
Bezug  auf  alle  speciellen  Analysen  auf  das  Werk  selbst  verweisen.  W^ünschens- 
werth  scheint  uns  eine  derartige  Mittheilung,  weil  die  ausgezeichnete  Arbeit,  in- 
Mnderlieit  in  ihrem  zweiten  Theile,  eines  wahren  Studiums  bedarf,  um  verslnn- 
dan  zu  werden  und  damit  eine  Zeit  in  Anspruch  nimmt,  wie  sie  manchem  I.e- 
«cr  unseres  Archivs  oder  vielen  Vereinsmltgliedcrn  nicht  zu  Gebote  sieht. 

Das  Werk  zerfällt  in  2  Theile.    Den  ersten:  »Die  Verdauungssafte«  hat  Bid- 
d«r,  den  zweiten  »den  Stoffwechsel«  hat  Schmidt  bearbeitet. 


I.    Die  TcrdauungfSsXfte. 

1.     Vom  Speichel. 

Der  Speichel  hat  2  Quellen :  Die  Mundschleimhaut  und  die  Speicheldrüsen. 
^  letztem  liefern  ein  von  körperlichen  Bestandtheilen  durchaus  freies,  farblo- 
*«  Sccrct,  die  erstere  eine  graugelbliche,  zuho  Flüssigkeit,  in  der  Epithelialzellen 
"»^  die  s.  g.  Speichelkörperchen  (die  sehr  wahrscheinlich  nur  Epithelialzellen 
'^  jltegem  Entwickelungsstadien  sind)   suspendirt  sind. 

Der  normale  Speichel  reagirt  alkalisch;  saure  Reaction  scheint,  wo  sie  vor- 
i^oinoQt,  stets  von  Verdauungsstörungen  abzulidngen.  —  Die  Zusammensetzung 
des  normalen  Mundspeicheid  vom  Menschen  ist  folgende: 

Wasser  996,16 

Trockner  Rückstand  4,81 


Epithelien 

l,()2 

Lösl.  organ    Mut. 

1,34 

Rhodankalium 

0,06 

Anorgan.  Salze 

1,82 
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Phosphorsüuro  0,51 

Nfliron  0,43 

Kalk  0,03 

Magnesia  0,01 
Cblorkalium     i 
Chlomatrium  ( 


0,84 


Zu  diesen  Restandllieilcn  steuern  die  einzelnen  Quellen  in  verschiedener 
Weise  bei.  Es  unterschieden  sich  die  einzelnen  Secrete  dadurch,  dass  dis  Pt- 
rotidensecrct  unter  dem  Einflüsse  der  atmosphärischen  Lufl  sich  mit  eiaer Decke 
von  kohlens.  Kalk  in  Crystallen  überzog,  auch  durch  caust.  Kali  getrübt  ikurde. 
>vns  bei  den  beiden  andern  FlUssigkeilen  nicht  der  Fall  war;  dass  dagegen  die 
letztern  durch  Siedhitze  getrübt,  durch  Salpetersaure  bei  Zusatz  von  Ammooiik 
eine  citronen-orangegelbe  Färbung  annahmen  und  durch  Eisenchlorid  in  rolken 
Flocken  gefüllt  wurden.  Eiweiss,  Cliondrin,  Pyin  und  F^m  waren  nicht  In  üuMi 
enthalten;  dagegen  Mucus  und  eine  eigenthUmliche  organische  Materie,  die 
nicht  identisch  ist  mit  der  mehrrach  als  SpeichelstofT,  Ptyalin  oder  Speidiektii- 
stase  beschriebenen  Substanz.  DieParotidennennt  Bidder  mit  Bernard:  Gln- 
dulae  aquiparcs.  Auffallend  und  nicht  ohne  Bedeutung  ist  der  beträchtliche KalkgehiK. 

Die  tägliche  Quantität  des  Speichels  belauft  sich  nach  massiger  Berechoang 
bei  einem  Menschen  von  64  Kilogramm  Körpergewicht  mindestens  auf  1,40  Ki- 
logramm, also  nahezu  3  Pfund  Zollgewicht. 

Die  sofortige  Verwandlung  des  Amylon  durch  den  Speichel  hi  Zucker  «ird 
als  ausgemachte  Thatsache  bestätigt.  Die  Umsetzung  erfolgt  augenblicklich 
Controll-  und  Parallelversuche  mit  andern  Flüssigkeilen  und  Subslaozen  dci 
Korpers  (Lebersubstanz,  Blasenmuskclhaut,  SubmaxillardrUsensubstani,  ParotidA- 
substanz,  saurer  Magensaft  vom  Hunde  u.  s.  w.)  ergaben,  dass  nur  das  PlDef^ 
assecret  und  die  Pancreassubstanz  eine  dem  Speichel  gleiche  Eigenschaft  besittti; 
die  übrigen  Substanzen  führten  allerdings  auch  eine  Umsetzung  in  Zucker  lle^ 
bei ,  dieselbe  erfolgte  aber  viel  später.  Andererseits  hat  auch  nur  die  Veini- 
schung  der  sämmtlichen  constituirendcn  Bestandtheile  des  Speichels  die  (n^ 
che  Einwirkung  auf  das  Amylon.  Ein  Gemisch  des  Parotiden-  und  SubmaxiUtf- 
drüscnsccrels  übt  fast  gar  keine  Wirkung  aus;  Parotidensecret  und  Mundschkto 
ebenfalls  nicht;  SubmaxülardrUsensecret  mit  Mundsohieim  führt  dagegen  rateke 
und  vollständige  Umwandlung  in  Zucker  herbei.  Die  in  der  MundflUssigkeit  iMf- 
pendirten  Korperclien  mögen  einen  Antheil  an  der  Fermentations- Erregung  habeB. 
aber  sie  bedingen  sie  kcincnfalls  allein.  Die  Speicheldrüsen  Neugebomer  ^ 
sehr  junger  Säugethicre  secerniren  fast  gar  nicht;  es  findet  sich  in  den  DrttMS 
selbst  nur  ein  spärliches  Secret,  welches  das  Amylon  nidit  in  Zucker  zu  y^ 
wandeln  vermag.  — 

Wiewohl  nun  Speichel  ausserhalb  des  Körpers  mit  freier  Säure  (StUsM* 
u.  s.  w.)  oder  mit  Magensaft  vermischt  seine  Einwirkung  auf  Amylon  nicht  vc^ 
liert ,  so  findet  sich  nach  B's  Versuclien  in  dem  Mageninhalte  mit  Amyloo  f^ 
fattortor  Thiore  dennoch  —  im  Widerspruch  mit  Frerichs  Versuchen  —  kei* 
Zucker.  Die  Wirkung  des  Speichels  wird  innerhalb  des  Magens  inhibirt  ^ 
selbst  äussert  sich  hierüber  folgcndermaasscn : 

»Bei  der  im  Augenblicke  der  Berühnmg  beginnenden  Einwirkung  des  Xund- 
„Speichels  auf  das  Amylon  niuss  die  Zuckerbildung  unausbleiblich  bereits  i> 
„der  Mundhöhle  beginnen,  und  wenn  dennoch  im  Magen  kein  Zucker  ntdtf^ 
„weisen  ist,  muss  eins  von  beiden  stattfinden:  entweder  der  neuentstandena 
,, Zucker  wird  sofort  absorbirt,  oder  er  wird  in  Milchsäure  verwandelt  und  ^ 
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Ja  dieser  Form  in  dem  ohnebin  sauren  Magensart  unter.  Im  letztern  Falle 
„wQrde  der  Schleimbaut  des  Magens  die  Fähigkeit  zugesprochen  werden  ni'üs- 
,^60,  eine  Zuckerlüsung  augenblicklich  in  Milchsäure  umzusetzen ,  was  indessen 
Jm  Experiment  weder  von  der  Schleimhaut  der  Pflanzenfresser  noch  der  Car- 
„nivoren  sich  erweisen  lässt  Ist  daher  in  der  Mundhöhle  Zucker  gebildet,  so 
„muss  er  bereits  auf  dem  Wege  zum  Magen  resorbirt  werden,  und  wenn  eine 
„so  sehnolle  Aufnahme  unwahrscheinlich  denken  sollte,  so  ist  die  in  demMaasse 
„nscbe  Umwandlung  in  Milchsäure,  dass  die  Stufe  des  Zuckers  gar  nicht  dar- 
,|elhaii  werden  kann,  durchaus  nicht  wahrscheinlicher/' 

Sodann  rieht  B.  ohne  Weiteres  folgenden  Schluss:  „Das  sonst  so  ausgc- 
nidehoete  Ferment  der  Mundflüssigkeit  kommt  also  im  lebenden  Organismus 
•wenig  oder  gar  nicht  zur  Wirkung,  und  wir  gelangen  daher  am  Schluss  unsc- 
i^Dotersuchung  dieses  Secrets  wider  Erwarten  und  auf  ganz  anderem  Wege  zu 
»eiDer  Ansicht  über  dasselbe,  welche  der  von  Bernard  ausgesprochenen  wenig- 
Jätens  zum  Theil  sehr  nahe  steht.  Wir  können  die  Aufgabe  des  Speichels,  d. 
Jk,  der  ganzen  MundflUssigkeit  nicht  in  der  Verdauung  der  amylonhaltigen  Nah- 
»niBgnnIttel  suchen;  letztere  Wirkung  muss  vielmehr  in  andern  Vcrdauungssäf- 
Jea  Are  Träger  finden.  Wir  geben  femer  zu ,  dass  dieses  Secret  die  Zerklei- 
.nerung  und  das  Verschlucken  der  Nahrungsmittel,  namentlich  der  festen  und 
^trockenen,  begünstige;  aber  wir  können  in  dieser  Leistung  seine  Aufgabe  nicht 
„tor  erschöpft  halten.  Während  dies  nur  Nebeneflxicte  dieser  Flüssigkeit  sind, 
nfcgt  das  grössere  Gewicht  ihrer  Bedeutung  vielmehr  in  der  Unterhaltung  des 
iJbcitJIndigen  Wechsels  der  wässrigcn  Flüssigkeiten  innerhalb  des  lebenden  Or- 
vgtnismus.  Dahin  drängt  nicht  allein  das  Ergebniss  der  vorausgeschickten  Vn- 
ntersuchuog;  sondern  es  spricht  dafür  auch  die  Menge  dieses  Secrets,  sein  ho- 
Jwr Wassergehalt  und  das  höchst  geringe  VerhuUniss  der  in  demselben  gclö- 
nttea  Bestandtheilo." 

Ref.  bezweifelt  keinen  Augenblick  die  Thalsache,  dass  noch  mehrere  Stun- 
daa  nach  der  Mahlzeit  Amylon  im  Magen  von  Thicren  gefunden  wurde,  duss 
ebeDfiUs  in  dem  „den  Magen  strotzend  anrüllenden,  stark  sauer  rcagirendcn  Brei 
mitHeu  und  Hafer  gefutterter  Thiere,  kein  Zucker  nachgewiesen  werden  konnte; 
sUein  die  Schlussfolgerung  scheint  dennoch  sehr  gewagt,  ist  nicht  hinreichend 
begründet,  und  hat  a  priori  gewii^s  eine  grosse  Un Wahrscheinlichkeit.  Es  sind 
^ioe^Bewcise  beigebracht,  dass  die  eingespeichelten,  erst  wenige  Augenblicke 
in  Magen  verweilenden  Speisen  keinen  Zucker  enthalten;  es  heisst  im  Gegen- 
Ibeü  pag.  23:  „Wenn  der  Magensaft  durch  die  Menge  des  hinabgeschluckten 
Spek;hels  entweder  durchgehends  alkalisch  geworden  ist,  oder  wenigstens  durch 
SMteerc  Klumpen  schaumigen  Speichels  ausgezeichnet  ist,  so  wird  durch  ihn 
lue  Umwandlung  des  Amylons  in  Zucker  auch  sogleich  begonnen."  Es  ist  da- 
Iwr  immerhin  die  Annahme  zulassig,  dass  ein  Theil  der  durch  den  Speichel  in 
^er  umgewandelten  Amylaceen  im  Magen  rasch  resorbirt,  ein  andrer  vielleicht 
^vch  in  Blilchsäure  übergeführt  wird.  Sollte  in  der  That  eine  so  frappante 
^tnnentwirkung,  wie  sie  der  Speichel  auf  Amylon  äussert,  eine  durchaus  irre- 
wante.  nutzlose  sein?  Sollte  die  Natur,  weim  die  DUTusion  der  Flüssigkeiten 
ier  einzige  Zweck  der  Speichelzumischung  zu  den  Speisen  wäre ,  ohne  weitern 
•weck  die  Gesanuutquantität  der  flüssigen  Secretc  der  Verdauungsorgane  getrennt 
**>tti  und  1/6  derselben  im  Munde ,  %  dagegen  im  Magen  und  Darmkanal  ab- 
>^ndert  werden  lassen?  Ohne  viel  auf  teleologische  Gründe  zu  geben,  glau- 
^  ^ir  hier  zu  offenbar  einen  bestimmten  Zweck  der  Natur  zu  erkennen,  und 
^uben  noch  weiter,    dass  sich  die  chemische  Action  des  Speichels  nicht  allein 

Arekiv  £  wiMcnavh.  IleiU.    1.    2.  im.  18 
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uur  ilio  Amylon-Mctamorphose  beschrankt ,  gondern  dass  sein  Gehalt  an  Kalk 
lind  Rhodankaliuin  ganz  bestimmte  Zwecke  zu  erfüllen  bestimmt  ist.  Zwedi^ 
deren  Erkennlniss  der  Zukunft  vorbehalten  werden  muss.    — 

2.    Vom  Magensaft. 

Nach  Darlegung  der  bei  der  Anlegung  von  Magenfisteln  befolgten  llelhode 
bespricht  B.  z\inachst  die  Menge  des  Magensafts,  und  hebt  als  sehr  bemerkens- 
Averth  hervor,  dass  hei  nüchternen  Thieren  auch  der  blosse  Anblick  von  Nah. 
rungsmittcln  die  Absonderung  des  Magonsafles  zu  vermehren  vormag.  Nach  fi- 
lier massigen  Berechnung  beluiift  sich  die  21^tUndige  Quanlilüt  Magensad  für  ei- 
nen Menschen  von  C4  Kilogräinm.  Korpergewicht  auf  die  bedeutende  Höbe  von 
(>,1  Kilogramm,  oder  nahezu  13  ITund  Zollgew  ich t. 

Der  Magensaft  besieht  aus  einer  klaren ,  durchsichtigen  Flüssigkeit  und  aas 
verschiedenen  körperlichen  ßestaiidllioilen,  die  einmal  zufällige  Geaiengihcile 
(Fleischfasern ,  etc.)  sind ,  dann  aber  auch  regelmässig  aus  einer  grüssern  oder 
geringem  Anzahl  1/300"'  giosser,  durch  Essigsäure  unveränderlicher  Körperclm 
bestehen.  B.  hält  dieselben  für  lleste  der  theilweise  zu  Gründe  gegangenen 
Epilhelialzellen  der  Magensclileimhaut  und  LabdrUsen;  die  Frerichsscbea  s.  f. 
Labzellen  fand  er  zwar  in  den  Labdrüsen»  nicht  aber  in  dem  aufgofangeneoSia* 
gensafte.  Der  Frerichs'schen  Ansicht,  dass  dieso  Zellen  wesentliclus.  die  Wir- 
kungen des  Magensaftes  bedingende  ßestandtheile  desselben  seien,  kann  B.  nicht 
beistimmen',  da  der  filtrirte,  vollkommen  klare  und  gar  keine  ktirperlichrn  El^ 
menle  darbietende  Magensaft  durchaus  nicht  weniger  wirksam  sei,  als  der  nicht 
filtrirte.  Neben  jenem  sauer  reagirenden  und  dünnw  ässrigen  Labsafl,  der  aus 
den  Labdrlisen  stammt,  kommt  auf  der  Magenschleimhaut,  und  namcDllkb  in 
nüchternen  Thieren  oder  bei  einem  catarrhalischen  Zustande  der  letztem,  noch 
eni  alkalisch  reagirender  Schleim  zum  Vorschein,  der  wahrscheinlich  durch  Auf- 
lösung von  Epilhelialzellen  entsteht ,  im  normalen  Zustande  aber  nur  in  so  ge- 
ringer Menge  erscheint ,  dass  er  in  dem  reichlich  abgesonderten  Magensaric  f&st 
gänzlich  verschwindet. 

Die  Reaction  des  Magensaftes  ist  immer  entschieden  sauer;  wenn  dieselbe 
neutral  oder  alkalisch  wird,  so  findet  das  seine  Erklärung  entweder  in  der  er- 
wähnten absolut  oder  relativ  gesteigerten  Schleimabsonderung  im  Magen  sclbM- 
oder  in  einer  ungewöhnlichen  Menge  hinahgeschluckten  Speichels,  Itomenle, 
die  also  Air  die  Pathologie  der  SlolTmetamorphose  von  grösster  Wichtigkeit  sind- 
100  Theile  filtrirlen  Magensaftes  erfordern  im  Mittel  0,356  Theile  Kali  cur  Neu- 
tralisation; doch  kamen  Schwankungen  von  0,260—0,426%  Kali  vor.  Hie 
aus  der  Metamorphose  der  Amylaceen  durch  den  Speichel  hervorgehende  Milch- 
säure*) kann  ebenfalls  zur  Veränderung  des  Säuregrades  beitragen. 

Der  Magensaft  enthält  zwei  wesentliche  Bestandtheile :  eine  freie  Säure  und 
eine  stickslofTreiche,  den  Albumhiaten  verwandte  Fermentsubslanz.  Elcmentir- 
analysen  der  letztem  sind  bis  dahin  nicht  vorhanden  und  nützen  nicht,  so  lang« 
keine  Garantie  ftir  ihre  Reinheit  geboten  werden  kann;  in  Betreff  der  erstem 
ergab  sich  dajicgen  aus  18  übereinstimmenden  Analysen,  dass  reiner  Magensaft 
seil  18—20  Stunden  nüchterner  Fleischfresser  nur  freie  Chlorwasserstoffsäure, 
der  Magensaft  von  Pflanzenfressern  neben  freier  Cblorwasserstoflsäurc  noch 
kleine  Quantitäten  Milchsäure*)  enthält,  die  indcss  nur  von  den  stÄrkemchlb«'- 
tigen  Nahrungsmitteln  abzuleiten  waren.  — 


*)  Man  vergl.  diese  Angaben  mit  dem.  was  Ref.  oben  vom  Speichel  bemeHi"- 
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Die  chemische  Zusammensetzung  dos  speichelfreien  Magensaltcs  war  im  Mit- 
tel aus  10  Analysen,  die  des  speicholhaltigen  im  Mittel  aus  8  Analysen  folgende: 

Nach  Durchschneidung  beider  Vagi, 
speicheirrei    spcichelhaltig  spcichcirrei    spcichelhaltig 

Wasser  973,062  971,171  97I,S82  971,129 

Ferment  etc.  17,127  17,336  15,742  17,176 

Chlorwasserstoffstfuro  3,347  2,337  2,022  1,92S 

Chlorkaiium  1,126  1,073  0,818  1,287 

Chloroatrium  2,507  3,147  1,381  4,932 

ChlorkaUum  0,266  1,661  0,053  0,358 

CUorammonium  0,468  0,537  4,517  0,745 

Phosphors.  Kalk  1,729  2,294  2,971  2,251 

I           „          Magnetta  0,226  0,323  0,357  0,130 

1^          .,          Eisenoxyd  0,082  0,121  0,257  0,065 

9 

\  Die  Bedeutung  des  Magensaftes  fUr  die  Verdauung  wird  auch  von  B.  und 

\      S.  in  der  Auflösung  der   eiweissartigen   Körper  durch   dieses   Agens    erkannt. 
T     Ueber  die  Veränderung  dieser  auflösenden  Kraft  bei  verschiedener  IcUnstlicher 
\     Modiflcation  des  Magensafts  folgt   eine  längere  und  sehr  interessante  Reihe  von 
Venuchen.    Es  geht  aus  denselben  hervor: 

1.  Das  Secret  der  Magenwand  besitzt  die  eigenthUmliche  Fähigkeit  geronne- 
nes Eiweiss  aufzulösen;  die  Bewegung  der  EiweisstUcke  innerhalb  des 
Magens  und  die  dadurch  herbeigeführte  Berührung  mit  stets  neuen  Por- 
tionen des  Magensaftes  ist  ein  in  dieser  Beztcliung  unterstützendes  Mo- 
ment 

2.  Die  freie  Salzsäure  des  Magensaftes  bedingt  diese  auflösende  Wirkung 
nicht  allein;  das  im  Magen  gebildete  Verdauungsferment  besteht  vielmehr 
in  einer  Verbindung  der  freien  Salzsäure  mit  den  in  der  Flüssigkeit  ge- 
lösten organischen  Stoßen. 

3.  Der  neutrale  oder  alkalische  Magenschleim,  wie  er  von  hungernden  Tiiie- 
ren  oder  bei  catarrhalischcm  Zustande  der  Magenschleimhaut  gewonnen 
werden  kann,  löst  nur  eine  sehr  unbedeutende  Menge  Eiweiss  auf,  erlangt 
dagegen,  mit  Salzsäure  angesäuert,  sogleich  eine  grössere  auflösende  Wir- 
kung. • 

4.  Die  auflösende  Wirkung  des  Magensaftes  wird  in  aufl^allender  Weise  ver- 
ringert oder  aufgehoben,  sobald  die  freie  Säure  durch  Kali  neutralisirt 
oder  alkalisch  gemacht  wird.  Die  Mischung  eines  solchen  alkalischen  Ma- 
gensaftes mit  Eiweiss  nimmt  bald  Fäulnissgerucfa  an. 

5.  Die  Grösse  der  Wirkung  des  Magensaftes  steht  in  gradcm  Verhältniss  zur 
Menge  der  freien  Säure. 

6.  Durch  rasches  Aufkochen  oder  Verdampfen  in  der  Siedhitze  büsst  der 
Magensaft  seine  auflösende  Wirkung  ein.    (Heisse  Speisen!) 

'7.  Ein  gewisses  Verhältniss  der  Säure  zur  organischen  Substanz  des  Ma- 
gensafts darf  nicht  überschritten  werden,  wenn  die  verdauende  Kraft  nicht 
gemindert  werden  soll. 

B.  Die  Menge  des  Magcnsaflcs  ist  um  so  grösser,  je  weniger  Flüssigkeit 
durch's  Trinken  in  den  Magen  eingeführt  zu  werden  pflegt.  Die  ausser- 
ordentliche Menge  des  Secrets  scheint  erforderlich  zur  Regulirung  der 
en-  und  esosmotischen  Verhältnisse  zwischen  Chymus  und  Blut  und  Chylus. 

0.  Die  Zumischung  von  Galle  zum  &Iagensaft,  auch  wenn  ihre  Menge  so  ge- 


t'iiig  ist,  dass  das  Gcoüscli  noch   cnlschioden  saure  Reacti<m  leigl,  ver- 
nichtet dio  auflüscndo  Wirkung  des  letilem  völlig. 
10)  Aus  der  Berechnung  des    VerhüUnisses  aufgenommener  Albuminale  und 
abgesonderten  Magensaftes  ergiebl  sicli ,    dass  so^  olil  bei  Camivoren  als 
lierbivoren  ausser  dent   Magensaft  noch   andre  AuHösungsmittel  für  die 
eiweissarllgen,  festen  Nahrungsniülel  exislircn  müssen. 
Der  Einfluss  des  N.  vagu  s  auf  die  Magenverdauung  wurde  an  4 
Hunden,   denen  beide  Vagi  durchschnitten  Nvurden,   studirt.    Es  ergab  sich  da- 
hei,    dass  die  Durchschneidung  keineswegs    die  GefUhle  des  Hungers  und  Dur* 
stes  aufliebe,   und  dass  das   danach  eintretende  Erbrechen  durchaus  nicht  ein 
Zeichen   einer  durch  jene  Operation   be\sirkten  Veründcrung   in  dem  Zustande 
des  Magens,  sondern   nur  Folge  der  Lühmuug  der  Speiseröhre  sei.    Die  Bewe- 
gungen des  Magens  dauerten  in  unveröndertcr  Weise  fort.    Die  Menge  des  Ma- 
gensaftes war  bei  2  operirten  Hunden  durchaus  nicht  vermindert;   bei  einem  3. 
war  sie,   nach  llUbbenet's  Angabe,   ebenfalls  nicht  vermindert;   bei  einem  4. 
dagegen  lag  eine  sehr  bedeutende  Verniinderung ,  in  den  letzten  Perioden  sogar 
eine  völlige  Hemmung  der  Absonderung  vor ;  es  stellte  sich  dabei  noch  der  k»e- 
racrkenswerthe  Umstand  heraus,  dass  der  bei  allgemeinem  FlUssigkeitsmangel  ge- 
lieferte Magensaft  weniger   sauer  war,   als  das  bald  nach   neuer  W^asserzufuiir 
durch  den  Magen  von   diesem  selbst  scceniirte  Fluidum.    Die  Elementaranalyse 
des  Magensaftes  der  in  Frage  stehenden  Tliiere  ergab,  dass  eine  auffaltende  Ver- 
änderung seiner   Qualität  nicht  vorhanden   war.    Trotz   dieser  einzelneu  Unter- 
suchungsresultatc  stellte  sich  aber  bei   den  im  Magen  der  Thierc  selbst  vorge 
nommcnen  Verdauungsversuchen   dennoch   heraus,    dass   die  auftösende  Eigen- 
schaft des  Magensaftes  durch  die  Unterbrechung  der  Nervenleitung  in  der  Babo 
des  Vagus    nicht   unerheblich  herabgesetzt  wurde,  ehi  Erfolg ,    den   B.  doch  aus 
einer  verminderten  Menge   des  Secrels,  als   einzig   nachweisbarer,  der  NerTeu- 
durclischncidung  folgenden  Veränderung,  herleiten  zu  müssen  glaubt.  — 

3.    Von  der  Galle. 

Uebcr  die  Frage,  ob  die  Galle  ein  excrementitieller  Stoff  i:»'' 
entscheidet  B.  in  folgender  Weise.  Er  sagt ,  sie  lässt  sich  weder  mit  Ja  noch 
mit  Nein  beantworten.  Die  Galle  kann  durch  einen  künstlichen  Eingriff  in  den 
Organismus  ohne  Nachtheil  für  den  letztem  in  die  Reihe  der  Exerete  gedriog^ 
werden,  wenn  die  hierdurch  gesteigerten  Ausgaben  in  passender  Weise  sieb 
decken  lassen.  Ist  diese  Compensation  aber  nicht  thunlich  oder  nicht  mö^ 
lieh,  so  zieht  ihre  Ableitung  vom  Darmkanal  und  directe  Entleerung  nach  ausfCA 
den  Untergang  des  Organismus  allerdings  in  verhältnissmässig  kurzer  Zeit  nacb 
sich.  Nahmen  die  Thierc  nicht  ein  dem  Verluste  an  Galle  entsprechendes  V^ 
an  Nahrungsmaterial  zu  sich,  so  magerten  sie  rasch  ab;  der  Verlust  an  Kör- 
pergewicht wurde  insonderheit  durch  Schwund  des  Fettes  und  des  interstitiel- 
len Bindegewebes  herbeigeftihrt.  Fast  bei  allen  Versuchen  traten  zugleich  fol- 
gende Erscheinungen  als  bcmerkenswcrth  hervor:  die  graugefärbten  Faces  htt- 
ten  in  der  Regel  einen  aashuften  Geruch;  Gasentwickelung  im  Darm  gab  sich 
durch  vielfaches  Kollern  und  Poltern  im  Leibe  kund.  In  einem  Falle  hatte  tud» 
dio  exspirirte  Luft  einen  ähnlichen  Geruch.  Dissolutionserscheinungen  des  Blu- 
tes oder  Schlelmhautsugillationen  wurden  nicht  wahrgenommen.  Die  Körper- 
temperatur sank  bei  dem  allmähligen  Sinken  der  Lebenskraft  beträchtlich.  Blie- 
ben die  Tliiere   am  Leben   und  ünderte  sich  ihr  Kürpergewicht  wenig  oder  g«' 
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nicht,  so  nahmen   sie   ausserordentlich  grosso  QuanUlütcn  Nahningsmaterial  zu 
sich  und  zeigten  einen  hohen  Grad  von  GcfrUssigkeit.  — 

Die  Frage  nach  der  Monge  des  Gullcnsecrcts  wird  durch  eino  Reihe 
überaus  interessanter  und  sorgHiltiger  Experimente  zu  beantworten  gesucht;  die 
rnbrauchbarkeit  bisheriger  Angaben  erforderte  die  schUrfsto  experimentelle  PrU- 
Tung.  —  Das  Endresultat  derselben  war  Folgendes: 

i   Kilogramm 


Katze 


Hund 


Schaf 


Kaninch. 


Gans 


Kruho 


liefert 


in  1  Stunde  | 


in)4Slunden| 


(»,608 
0,031 

14,5» 
0,816 


0,824 
0,042 

19,990 
0,988 


1,059 
0,056 

25,416 
1,314 


5,702 
0,103 

136,84 
2,47 


0,491 
0,031 

11,734 
0.816 


3,004 
0,219 

72,096 
5,256 


fnscho 

g  trockne! 

£ 

2  frische 

trockne 


CO 

O 


Aus  der  genauen  Mittheilung  der  einzelnen  Experimente  gehen  eine  Menge 
Itir  niysiologie,  Pathologie  und  Therapie  wichtiger  Anhaltspunkte  hervor,  die 
«ir  in  Kürze  nachstehend  zusatnmonfassen. 

Aus  den  Sectionsvornahmen  der  zu  den  Versuchen  benutzten  Thiero  ergnh 
sich  zunächst : 

1.  dass  bei  Ttiieren,  die  längere  Zeit  vor  dem  Versuche  gefastet  halten,  die 
Gallenblase  von  angesammeltem  Inhalt  prall  gespannt  war,  wülirend  die 
Dlutgefüsso  auf  ihr  so  schwach  geflillt  waren,  dass  kaum  eine  wahmehm- 
bare  Beimischung  vonlUut  zu  der  durch  die  ninscnwunde  hervortretenden 
Galle  stattfand;  dass  dagegen  bot  Thieren,  die  sich  in  voller  Verdauung 
befanden,  die  Gallenblase  selbst  collabirt,  ihre  ßintgerasse  aber  sehr  stark 
getüllt  waren ,  so  dass  zu  d(T  tierausfliosscndeu  GuUo  sich  immer  mehr 
oder  weniger  Blut  zumischtc.  Es  darf  liieraus  jedoch  nicht  gefolgert 
werden,  dass  das  Lobersecrct  nur  während  der  Verdauung  in  den  Darm- 
kanal gelangt,  eine  Ansicht,  die  pug.  210  als  cnlscliiedcn  unrichtig  erwie- 
sen wird. 

2.  Als  bestündiges  Resultat  aller  Erfahrungen  ergab  sich,  dass  die  nach  voll- 
Ijracliter  Operation  je  spiller.  desto  deutlicher  werdende  Reaction,  d.  h. 
Krankheit,  mit  einem  Suikcn  der  Gallenmeiige  zusammentraf.  — 

Je  nach  dem  Abstände   von  der  Zeit   der  letzten  Mahlzeil   railt   die  Menge 
^f  seccniirtcn  Galle  durcliaus  verschieden  aus. 

1  Kilogramm  Katze  liefert  in  1  Stunde 


^üden  nach  der 
J^ten  Mahlzeit. 


Fiiv. 


»sehe  Galle      S 


^lockner 
'Rückstand 


2i/i-3 


12-15 


21 


48 


72 


168 


0,60!) 
0,033 


0,S07 
0,015 


O.tIO 


0,025 


0,291 
0,02» 


0,179 


0,018 


0,153 
tl.Ol  1 


240 


0,09 1 
tl,tM)7 


*^»  dieser  Tabelle  ci'giebl  sich ,  dass  schon  in  den  ersten  Stunden  nach  der 
■^■'ilzell  und  ehe  noch  der  ans  den  Speisen  aufzunehmende  Nahrungsstoff  in 
^^^  Blutmasse  gelangt  war,  blos  in  Folge  dos  durch  die  Speisenaufnahme  ge- 
**^^l5erten  Blutzuflusses  zu  den  Verdaunngsorganen  die  Gallensecrelion  vermehrt 
•^^«"d,  und  dass  diese  Vermehrung  ihren  Höhepunkt  erreicht  12—15  Stunden 
^^^h  der  Mahlzeit,  wo  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  die  genossene  Nahrung 
^^Ustündig  verdaut ,    resorbirt    und   in    die  Blutmasse  gelangt  ist.     Von  hier  an 
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beginnt  wieder  eine  Abnahrno  der  Lebcrsecrelion ,  so  dass  sie  in  24  StundeD 
nach  der  Mahlzeit  selbst  weit  unter  das  Maass  herabsinkt,  das  sie  gleich  oadi 
der  Mahlzeit  erreicht  halte.  Diese  Abnahme  schreitet  immer  weiter  fort,  uod 
so  zwar,  dass  nach  lOtögigem  Fasten  die  Menge  des  Socrets  bis  mit  den  4.TlMfl 
derjenigen  Quantität  herat>sinkt,  in  welcher  es  bei  regelmlissiger  Fütterung  noch 
am  Ende  des  ersten  Tages  zum  Vorschein  kam.  — 

Geht  die  Nahrungsmenge  Über  das  wirkliche  Bedlkrfniss  hinaus,  und  besteU 
dieselbe  fast  nur  aus  Albuminatan,  so  werden  die  Quentitflien  frischer  Galle 
sowohl,  als  der  trocknen  Rückstände  gesteigert.  Während  unter  gewöhnlicbea 
Verhältnissen  l  Kilogramm  Katze  In  1  Stunde  höchstens  0,607  Onn.  IHscfaer  md 
0,015  Grm.  trockncr  Galle  liefert,  werden  bei  Überreichlicher  FleisciinshraBf 
1,185  oder  1,003  Gnn.  frischer  Galle  mit  02—63  Milligramm  festen  RQckstiiid«s 
geliefert.  —  Ein  nur  mit  Fett  gefüttertes  Thier  war  dagegen  einem  Hungemdoi 
gleich  zu  achten  und  die  fortgesetzte  ausschliessliche  Darreichung  solclier  loit 
hatte  den  Hungertod  zur  unausbleiblichen  Folge  (Es  ist  bei  dieser  Bemerkung 
aber  auf  den  unten  zu  erwähnenden  Umstand  Rücksicht  zu  nehmen  f  dasf  die 
Galle  ein  nothwendiges  Requisit  für  die  Fettresorption  ist  und  dessbalb  bei 
Weitem  nicht  alles  Fett  resorbirt  wurde.    Ref.). 

Es  scheint  unzweifelhaft  nach  den  von  D.  vorgenommenen  Wägungeo,  dui 
durch  die  Mahlzeit  und  den  dadurch  hervorgerufenen  Verdauungsproiess  grös- 
sere Blutrülle  und  erhühtes  Gewicht  der  Leber  bedingt  werden.  Bei  einsr  Über- 
reichlich mit  Fleisch  gefütterten  Katze  zeigte  die  Leber  das  mannorirte  AnsebcB 
der  Muscatnusslcbor;  eine  lange  fortgesetzte,  sehr  reichliche  Kost  erzeugte 
einen  fettl eberartigen  Zustand  des  Organs.  —  Bei  den  an  Sobafen  ts- 
gestellten  Versuchen  wuchs,  ebenso  wie  bei  den  Katzen,  das  Volumen  der  Le- 
ber bei  vermehrter  Gallensecretion;  bei  den  übrigen  Ttiieren  trat  das  Voriiiltaiss 
weniger  constant  und  scharf  hervor. 

Aus  den  an  Hunden  mit  bleibenden  Gallenfisteln  angestellten  Versucbeo 
ging  zunächst  hervor,  dass  die  Menge  und  verschiedene  Verdaulichkeit  der  ge- 
nossenen Speisen  die  Zeit  des  Eintritts  in*s  Blut  und  die  des  Austritts  durcb 
die  verschiedenen  Sccretionsorgane  bedingt.  Wie  die  Ausgabe  durcb  die  Nie- 
ren, so  steigert  sich  auch  die  Seoretion  der  Lel>er  entsprechend  den  Einnabinen. 

—  Auch  schon  die  Aufnahme  reinen  Wassers  hat  einen  die  Leber- 
thatigkeit  steigernden  Einfluss,  und  zwar  bezieht  sich  die  Vermebniog 
der  Secrelion  nicht  blos  auf  die  wässrigen  Bestand theile,  sondern  auch  auf  die 
festen  der  Galle.  Die  Schnelligkeit  der  Wasserresorption  ging  daraus  bervoC' 
dass  in  einem  Versuch  schon  in  der  3.,  in  einem  andern  in  der  4.  Viertclstuode 
nach  der  Wasseraufnahme  die  Gallenabsonderung  ihre  grössle  Hohe  erreichte. 

—  Im  l'ebi  igen  bestätigten  die  Versuche  an  diesen  Hunden  die  an  andern  iW^ 
rcn  und  an  nur  zu  einem  Versuche  dienenden  Hunden  gemachten  Erfabnisg«»- 

Was  die  Beförderung  der  (ialle  durch  die  grossen  GallengÄOß* 
betrifft,  so  kam  B.  zu  dem  Schlüsse,  dass  weder  die  Athembewegungen  nocb 
die  Antüllung  des  Magens  selbst  einen  Einfluss  darauf  haben,  sondern  dsss  ^ 
contractüe  Gewebe  'der  kleinem  und  grossem  Gallcngängo  das  hauptsäcblicb$t^ 
Agens  der  Fortbewegung  ihres  Inhalts  sei ,  wenn  es  auch  niemals  mögUcb  «'•■'' 
weder  durch  mechanische,  noch  durch  galvanische  Reizung  an  der  Galle&bl^ 
eine  Zusammenziehung  hervorzurufen.  —  Die  Galle  gelangt  stets  auch  ausfc' 
der  Vordauungszeit  in  den  Darmkanal,  was  schon  daraus  hervorging,  öiU  ^ 
Capacität  der  Gallenblase  bei  Weitem  nicht  hinreicht,  um  das  in  21  $tuade<* 
gelieferlo  Secret,  bclbst  bei  I— Smallger  Entleerung  der  Blase  aufiunebmen. 
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Im  rciiien  und  normalen  Zustande  stellt  sich  die  Gallo  als  eine  vollkomincii 
klare  und  durqhsicbtige  Flüssigkeit  dar,  die  gtinzlich  frei  ist  von  kurpcrliclicn 
Elementen.  Die  Farbe  war  entweder  gelb  vom  hellen  Goldgelb  bis  zum  tiefen 
(ielbliraun  (Kalsa,  Hund,  Krähe)  oder  grUn,  vom  hellen  Grasgrün  bis  zum  dun- 
keln MeergrUn  (Gans)  oder  OlivengrUn  (Sohaf).  —  Die  grüne  Farbe  ist  entschie- 
den das  Resultat  einer  hohem  Oxydation  dos  Gallen farbstofls  durch  den  Sauer- 
Moflfder  Aimosplittre  (durch  Versuche  bewiesen  ^  —  Je  nach  der  Conccntratiou 
odtr  der  Beimischung  von  Schleim  wird  die  Galle  zäbe.  —  Die  Reaction  war 
Siels  neutral;  Alkalescenz  rührte  meistens  von  beigemischtem  Schleim  her.  — 
BeiUgUch  der  chemischen  Constitution  stimmt  B.  durchaus  mit  Strecker 's  Un- 
ieiweliuiigsresultalen  überein.  — 

Die  Calla  ist  vorzugsweise  bei  dem  innom  SlolTwcclisel  belhciligt.  ~  Sie 
winl  im  Darmkaiial  zum  grossten  Theil  resorbirt,  was  insonderheit  aus  einer 
Vergleiobung  des  Schwefelgehaltes  der  GuUe  und  der  Facces  klar  hcrvorgüig. 
VsB  den  4— S^Vo  bester  Bestand tlieile  der  Gallo  kehren  etwa  ^/^  in's  Blut  zurück, 
um  Waltere  Metamorphosen  zu  durchlaufen.  Um  diese  Metamorphosen  zu  ver- 
itdiea,  musa  an  das  Resultat  der  Streck  er  *schen  Untersuchungen  erinnert 
werden,  dass  münlich  die  Galle  ein  Natrousalz  zweier  gepaarter  Säuren  ist,  de- 
ren gemeinsamer  Paarung  (Cholalsäure)  Stickstoff-  und  schwefolfroi  ist,  die  aber 
leUtot,  die  dne  (Cbolsäure  =  Cholalsüuro  +  Glycocoll)  sUckstoiThaltig  und 
fchwefalfrei ,  die  andere  (Chole'insäuro  =;  Cholalsäure  +  Taurin)  Stickstoff-  und 
Kliwefelhaltig  sind.  —  Diese  Verbindung  nun,  welche  die  Galle  darstellt,  könnte 
B<WfclMr  Weise  aus  Albummaton  allem,  oder  sie  kann  durch  gleichzeitige  Vcr- 
MfiHig  und  Oxydation  der  Fette  zu  Cholalsäure  einerseits,  und  Abspaltung  der 
^uivalenteo  Taurin-  und  Glycocoli-Menge  vom  Atomcomplox  der  Albuminalo 
«ndrersQüs  entstehen.  Die  letztere  Möglichkeit  ist  nach  B.  und  S.  der  Ausdruck 
der  Wahrheit  und  zwar  nach  folgendem  Schema: 


a)  Fettsäuren  =  C4^  H47  O3 
+  14  Aeq.  0.  Oi4 


Cholalsäure  =  C49  "40  ^10 


11    unoitHSUure  =  1^49  »140  u 
==  j    7  Aeq.  Wasser  =  ü^  O? 


J))  100  Thcile  EiweLss,  worin 


C  ==  53,5 
U  ==  7,0 
^  =  15.5 
0  =  22,4 
S  ==     1,6 

spalten  sich  m: 


G 

u 

N 

0 

1,2» 

0,35 

0,70 

2,40 

0,35 

0,07 

0,21 

0,47 

6,25 

2,0s 

14,59 

8,31 

45,70 

4,50 

11,19 

53,5 

7,0 

15,5 

22,4 

s 


A  i  6.25  Taurin 

^*      7,26  Gallenpaarling  J 

'l,OIGIycoc. 

^-    31,26  Harnstoff 

<3I,18  zu  cxspirircnder  Rest 

Summa 


1.6 


1,6 


^  entstanden,  im  Darm  resorbirt.  verlässt  die  Gallo  endlich  den  Körper  in  der 
'^rm  von  Kohlensäure  und  Wasser;  ihr  Stickstoffgehalt  wird  vielleicht  zum 
'■^cil  ebenfalls  durch  dicLungo  cxspirirt  —  der  Schwefclgohalt  wird  aber  durch 
^^<i  Nieren  in  der  Form  von  Schwefelsäure  ausgeschieden. 
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Vergleicht  man  den  C-GehoK  der  exspirirtcn  L  uft  mit  dem  der  Galle,  so  er- 
gicbt  sich ,  doss  etwa  nur  6%  dos  erstem  vorher  in  die  ZusaromenseliaDg  der 
Galle  eingegangen  waren ;  der  bei  Weitem  griJsste  Theil  stammt  also  direct  m 
dem  Blute  her.  —  Ueberhaupt  ist  nur  ein  kleiner  Thell  der  KörparbestaodthcSs 
vor  seiner  Enlfcrnung  aus  dem  Organismus  angewiesen ,  die  Stufe  dar  Gib 
durchzumachen  ,•  denn  3(10  Grm.  fester  Thiersubstanz  (=  1  Kilogramm  Thifli) 
liefern  in  21  Stunden  etwa  1  Grm  trocknen  GallenrUckstandes »  3,S  Gmi«  Mim 
HamrUckstandes,  1  Grm.  trockner  Faecalmasse  und  8,5  Grm.  C  in  der  'C0|  der 
cxspirirton  Lufl.   — 

Aber  die  Galle  hat  auf  ihrem  Wege  im  Darmkanal  noch  andre  Zwecke  n 
erfüllen;  sie  soll  nicht  allein  die  Metamorphosenreihe,  welche  der  tUaiifcle 
Stoff  innerhalb  des  Organismus  zu  durchlaufen  hat ,  verlängern  und  Um  cb« 
dadurch  zu  einer  langem  Wirksamkeit  für  die  Lebensprozesse  befiiliigen.  —  Sie 
soll  zunächst  eine  antiseptische  Wirkung  (Ho  ff  mann)  auf  den  Darminhalt  iw- 
sem.  Bei  Thieren  mit  Gallenblascnfisteln  gingen  die  Albuminale  rasch  im  Ikn 
in  Füulniss  Über,  während  die  saure  Gahrung,  die  bei  vegetabilischer  Maimag 
rogelmiissig  im  Darmkanal  vorkommt,  bei  mangelnder  Einwirkung  der  Galle  Ober 
das  gewohnliche  Maass  gesteigert  war.  —  Sodann  aber  ist  es  ausser  Fingt^ 
dass,  während  sie  auf  die  Verdauung  der  Albuminate  und  Amylaceen  durelMni 
keinen  Einfluss  ausübt,  die  Fette  zu  ihrer  vollständigem  Resorption  der  Gegea- 
wart  der  Galle  bedürfen,  womit  der  früher  von  Brodie  schon  aufgestellte  M 
seine  •\'ollkoninine  Bestätigung  erhält.  —  Es  wird  allerdings  auch  bei  TUaraa 
mit  Gallenfisteln  Fett  resorbirt ,  aber  der  bei  Weitem  grösste  Theil  des  Mtf 
geht  bei  Urnen  unbenutzt  verloren.  —  Die  Galle  unterstUfast  also  die  FettresorpliOB 
im  Darmkanal  und  thut  sie  diess  einmal  wahrscheinlich  in  der  Weise,  dan  fi^ 
mit  den  in  Säure  und  Base  (durch  die  Körpertemperatur?)  verwandelten  nootri' 
len  Fetten  seifenartige,  in  Wasser  lösliche  Verbindungen  eingeht,  so  unterslittit 
sie  andrerseits  auch  geradezu  die  Resorption  neutraler  Fette.  Die  Benetiuog 
der  Epithelialzcllcn  mit  Galle  steigert  in  diesem  Falle  nach  B.  die  Attraction  der- 
selben für  Felle.  — 

4.     Vom    pancrca tischen   Safte. 

Derselbe  wurde  von  Hunden  gewonnen.  —  Er  bildete  eine  farblose,  wtf- 
>orhelle.  durchsichlige .  klebrige  Flüssigkeit,  in  der  auch  mit  dem  Mikroslop 
durchaus  keine  korpiMiichen  Elemente  nachgewiesen  werden  konnten.  —  ^ 
Reaclion  ist  stark  alkalisch;  die  Zusammensetzung  war  folgende: 

Wasser  =  900.76 

Bei  1200  „iolit  nuchligc  Sloffo     =.*    09,31 


Organischo  Substanzen 

.._ 

90,38 

l'norganischc  Bestandthoilo 

— 

8.S6 

Schwofelsaures  Kali 

0,02 

Natron 

— 

0,10 

Ohiornatrtuui 

:rr 

7.36 

Vhosphorsaurcs  Natron 

^__ 

0,15  [2Sa  O  l\»i; 

Natron 

= 

0.32 

Kalk 

_^_ 

0.22 

Magnesia 

zzz 

0.05 

EJ5eno\yd 

— ' 

0.02 

S,31 
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Die  organlsolie  Substanz  ist  durch  ibro  Füllbarkoit  aus  der  wässHgon  Lö- 
'  suog  mktetol  Alkohol »  sowie  durch  ihr  Ihcilwelses  Gerinnen  in  der  SIedhitzo 
iwar  dem  Elweiss  sehr  ähnlich«  aber  sowohl  durch  die  Wiederauflöslichkeit  Je- 
net  Niederschlags,  wie  dieses  Gerinnsels  in  Wasser  vom  Albumen  hinreichend 
UBlenehieden.  — 

Dia  Seoretion  des  Succ.  pancreat.  ist  von  der  Zeit  der  Mahlzeit  abhängig. 
Bdaiehtarnen  Thieren  ist  die  Drüse  bloss  und  schlaff,  ein  paar  Stunden  nach 
der  Mahlzeit  turgesdrend,  rolhblau ;  dort  wird  wenig,  hier  viel  mehr  Secret  ge- 
liefert. —  Die  Menge  des  Saftes  belauft  sich  flkr  ein  Kilogramm  Hund  In'  24 
JHinden  etwa  auf  Xi  Grm.;  und  darf  diese  Angabe  auf  den  Menschen  übertra- 
gen werden,  so  würden  in  21  Stunden  von  64  Kilogramm  Mann  circa  ISOGrm. 
piacreat.  SafI  geliefert  werden.  — 

Die  Physiologie  des  Pancreassafles  bctrefTend,  so  übt  derselbe  auf  Albumi- 
Mle  gar  keine  verdauende  Wirkung  aus,  Thatsacho  dagegen  ist,   dass  er  Amy- 
Icm  ia  Dextrin  und  Zucker  Überzuführen  vermag ,   und  diese  Umwandlung  wird 
^     weder  durch  Zusatz  von  Galle,  noch  von  Zusatz  von  Magensaft  gehemmt.  — 
r  Eine  zweite  Thatsaohe  (Bernard)  ist  die,  dass  der  pancreat.  Saft  in  Ver- 

i  biMhiDg  mit  neutralen  Fetten,  eine  Zerlegung  derselben  in  Stture  und  Base  hcr- 
I  MUurt  —  Diese  Wirkung  hat  auch  Im  Organismus  Statt.  Aber  sie  kommt 
^  deoBOch  nicht  zum  Vorschein,  denn  der  saure  Magensaft,  und  ebenso  jede  an- 
f  dere  freie  Säure,  inhibirt  dieselbe.  Nur  also,  wenn  der  Magensaft  alkalisch  re- 
^  agirt,  würde  eine  solche  Zersetzung  der  Fette  im  Darmkanal  Statt  haben;  kei- 
'^  Benfells  kann  dieselbe  als  die  Fettrosorption  unterstützend  angesehen  werden. — 
r  Bernard  vertheidigte  bekanntlich  den  Satz,   dass  der  Succ.  pancreat.  die 

EBuilsionirung  der  Fette  bewirke  und  dieselben  damit  resorptionsfühig  mache. 
--  Mach  sorgfälliger  Prüfung  seiner  einzelnen  Beweismittel  kamen  B.  und  S.  je- 
doch zu  dem  ResQltate,  dass  dieser  Satz  durchaus  irrig  sei,  und  dass  auch 
Prerichs'  Satz,  dass  jene  von  Bernard  dem  pancreatischen  Safte  vindizirte 
%enscbaft  nur  dem  Succ.  pancreat.  in  Verbindung  mit  Galle  und  Darmsaft  zu- 
komme, wird  durch  B.  und  S.  nicht  bestätigt.  —  Der  Pancreassaft  hat  danach 
"*'t  der  Fcllresorption  nichts  zu  thun.  — 

Da  nun  aber  fast  alles  Amylon  schon  umgewandelt  im  Darmkanal  anlangt 
(^  Hef.),  da  femer  bei  Carnivoren  das  Pancreas  eine  fast  doppelte  Grösse  hat, 
^  bei  Herbivoren,  so  muss  der  Pancreassaft  eine  noch  weitere  physiologische 
^u^gahe  haben,  deren  Wesen  bis  dahin  noch  nicht  ermittelt  wurde.  B  und  S. 
tollen  nur  darauf  aufmerksam  machen,  dass  einigemalo  bei  Hunden,  denen 
^^o  pancreat.  Gänge  seit  längerer  Zeit  verschlossen  waren,  der  Inhalt  des  duct. 
Ihoracic  nicht,  wie  gewöhnlich,  in  wenigen  Augenblicken,  sondern  erst  nach 
^'^hren  Stunden  und  unvollständiger,  als  sonst,  gerann. 

5.     Vom   Darmsaft. 

Die  ausserordentliche  Schwierigkeit  der  Gewinnung  reinen  Darmsafts  hesb 
^*  Und  S.  kaum  zu  genauem  Bestimmungen  seiner  Quantität  und  Qualität  gc- 
'^i^gen.  —  Bei  Hunden,  die  24  Stunden  nach  der  letzten  Mahlzeit  getödtot  wur- 
^^n,  fand  sich  immer  nur  eine  sehr  geringe  Quantität  Darmsafts  —  und  im 
Dickdarm  stets  noch  weniger  als  im  Dünndarm;  bei  Hunden,  denen  Darmfisteln 
angelegt  waren,  belief  sich  das  Maximum  der  Secrelion  innerhalb  einer  Stunde 
^^<  etwa  50  Grm.;  5-6  Stunden  nach  der  Mahlzeit  war  die  Quantität  am  gröss- 
*cn.   Aber  auch  selbst  nach  24  Stunden  war  das  flüssige,  durchsichtige,  gelb- 
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licho  Sccrot  noch  gemischt  mit  Folt,  Pflanzenxcllgcwobc  und  EpilbeUumzellen: 
Amylon  konoto  nicht  nachgewioson  werden.  —  Aus  einem  Vergleiche  der  Coa- 
ccntration  des  Darmsans  mit  der  der  Galle,  des  Pancrcassans  und  det  llssea- 
safLs  ergab  sich,  dass  derselbe  weit  diluirler,  als  die  beiden  erstern  und  iiii|i- 
Hihr  gleich  diliiirt  war,  wie  der  letztere.  — 

Die  Flüssigkeit  reagirte  stets  alkalisch,  und  meistens  stark  alkalisch,  der 
Darminhalt  bei  einem  Thiere,  dem  der  Duct  cholod.  und  pancreat  uolarhuaikfl 
war,  rcagirto  in  einem  Versuche  nach  Brodtütierung  schwach,  nach  Fleischät- 
terung  stark  alkalisch.  ~  Vorausgegangene  Aufnahme  von  Wassar  venoetirtB 
die  Sccretion,  ohne  ihre  (>)ncentration  erheblich  zu  mindern,  zum  Zeioheo,  dm 
solche  Vermehrung  nicht  durch  die  unmiUelbare  Beförderung  dos  Getrttnks  aoi 
dem  Magen  in  den  DUnndarm  bedingt  war. 

In  lUOO  Theilon  Darmsafls  eines  Hundes  waren  enthalten: 
Wasser  Me^ 

Bei  1200  nicht  nücliUgo  StoflTe  3W 

In  85<Vo  Alkohol  losliche  StofTo  (Galle  und  lösliche  Salze)  IM^ 

„  85%       „        unlösliche  Stoffe  (Pancrcas-    und  Darmsaftferment 

und  unlösliche  Salze)  IM» 

In  1(N>  Theilen  der  bei  1200  getrockneten ,  in  25%  Alkohol  löslichen  Slsii 

sind  entholten: 

Fette  2,80 

Cholal-,  iauro-  und  glycochols.  NaO  65,96 

Taurin  1,03  (llinim.  a.  d.  S-Gehalt  d.Asche  beraete.) 

Andere  organ.  Materien  lt,80 

.\norgan.  Bestandtheile  15 Jl 

ailor  8,4ir" 

Phos|»horsüuro  tl,l03 

kalium  0,618 

Natrium  5,792 

Phosphors.   Kalk  )  0  211 

Mognesin  ) 
Eine  andere  Analyse  ergab  in  1000  Theilen  Darmsaft : 
Wasser  969,S9 

Bei  1200  nicht  OUchtige  Stoff^e  80,tt  ^ 

Unlösliche  aurgeiiuollene  Epithelialgebildo  mit  Erdphosphalen        8^6S 
Lösliche  Pancreas-  und  Dunnsanfemiente  6,8t 

GuUenbestandtheile  und  in  Alkohol  losliche  Salze  13j93 

100  Theile  bei  1200  irockner  Epithelialgebilde  enthalten : 

Albuminate  etc.  57,49 

Kalk  9,12 

Phosphors.  Kalk  30.18 

Magnesia         2.26 
.,  Eiseooxyd      0,63 

Aus  einer  weitem  Untersuchung  folgte,  dass  hn  Verlaufe  der  Danuverdtuui^ 
der  bei  \VciU*m  grösste  Theil  des  zuströmenden  Lebersecrols  in  seine  PaarM^ 
zerlegt  wird,  Taurin,  Glycocoll  und  der  grusste  Theil  der  abgeschiedenen  Cko- 
lalsüure  als  lösliches  Natronsalz  in  den  Kreislauf  wieder  aufgenoinmen  wird,  uisl 
nur  der  kleinste  Theil  durch  Verbindung  mit  Kalk,  als  cholalsauer  Kalk,  tmlo'' 
lieh  und  dadurch  unresorptionsfhhig  geworden,  mit  den  Faecas  nach  mit^ 
entleert  wird.  — 
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Du  Dickdarmsecrot  ist  sehr  spürlich  und  reagirt  alkalisch. 

In  Betreff  der  Function  des  Daroisafls,  so  fand  in  allen  Versuchen,  deren 
iBgestelU  wurden,  ohne  Ausnahme  nicht  bloa  eine  Verttnderung  in  dem  Aus- 
m,  derConsistenz  und  der  Farbe,  sowie  dem  Volumen  des  in  die  Darmhöhle 
feAkhrten  Eiweisses  und  Fleisches  Statt,  sondern  es  waren  auch  die  festen 
ilaodtbeilo  derselben  regelmässig,  obgleich  In  sehr  verschiedenem  Grade,  ver- 
geit  Da  nun  aber  alle  Möglichkeiten  einer  anderweitigen  Einwirkung  auf 
I  la  den  Darm  gebrachte  Eiweiss  und  Fleisch  mit  Sorgfalt  abgeschnitten  wa- 
I,  so  musste  gefolgert  werden,  dass  dem  alkalischen  Secret  der  Darmwand 
und  fttr  sich  und  unabhängig  von  Jeder  Zumischung  von  aussen  her,  Vor- 
lUDgskraft  in  Bezug  auf  feste,  eiweissarüge  Körper  innewohne,  und  dass  diese 
Qfiiende  Wirkung  desselben,  wie  sich  aus  dem  procentigen  Verlust  des  festen 
ditandes  der  verdauten  Stoffe  nachweisen  Hess,  der  verflüssigenden  Wirkung 
I  Muren  Magensafts  kaum  nachstehe.  —  Das  Resultat  war  dasselbe,  einerlei 

der  Darmsaft  mit  Galle  und  pancreatischem  Saft  genuscht  war,  oder  nicht; 
d  wenn  aus  den  Untersuchungen  über  den  Magensaft  hervorging,  dass  seine 
JDtilfit  nicht  hinreiche,  um  die  zur  Existenz  nothwcndige  Quantität  von  Albu- 
Uten  zu  verdauen,  .so  bedarf  es  um  so  mehr  der  Bemerkung,  dass  durch 
0  Darmsaft  die  VerOüssiguiig  der  ganzen  erforderlichen  Menge  von  Albumina- 
i  gesichert  wird.  — 

Aber  der  Darmsaft  ist  ausserdem  auch  eine  VcrdauungsHUssigkeit  für  das 
lylon,  und  er  steht  in  diesem  Vermögen  dem  Speichel  und  dem  pancreati- 
leoSade  kaum  nach.  Versuche  mit  dem  reinen  Darmsaft  innerhalb  und  aus- 
•tilb  des  Organismus  ergaben,  dass  ein  dicker  Stärkekleister  durch  denselben 
kurzer  Zeit  flüssig  gemacht  wurde  (etwa  10  Minuten^ ;  dass  Rupfortartrat  dann 
leo  starken,  rothen  Niederschlag  bildete,  und  dass  nach  spätestens  30  Minuten 
rkeioAmylon  mehr  nochzuweisen  war.  Noch  5 — 6  Stunden  war  aller  Zucker 
reits  in  Milchsäure  umgewandelt   und  die  Flüssigkeit  reagirte  stark  sauer.  — 

Als  sehr  bemerkcnswerth  stellte  sich  bei  diesen  Versuchen  ferner  noch  der 
Qitand  heraus,  dass  die  Lebhaftigkeit  des  molus  pcristulticus  und  die  Darm- 
^e,  durch  welche  in  einer  gewissen  Zeit  jene  eingeführten  Speisen  forlbe- 
igt  worden  waren ,  mit  dem  ganzen  Verhalten  der  Thiere  nach  der  Operation 
irchaus  nicht  im  Ehiklang  standen.  „Bei  manchen  sehr  ermatteten  Tliiercn 
'irea  die  Sackchen,  in  welche  das  Eiwciss  oder  Fleisch  eingeschlossen  war, 
t  5—6  Stunden  durch  die  halbe  Länge  des  Dünndarms  und  weiter  fortgerückt, 
'tthrend  sie  bei  andern,  die  durch  die  Operation  weit  weniger  erschöpft  Schie- 
rn, nicht  von  der  Stelle  gerückt  waren.  Nicht  sollen  kam  auch  der  Fall  vor, 
M8  von  den  eingebrachten  Sückchen  das  eine  weiter  gerückt,  das  andre  liegen 
eblieben  war.  —  Bei  sehr  ermatteten  Tliiercn  waren  ferner  die  an  denselben 
tollen,  an  welchen  sie  eingebracht  worden  waren,  verweilenden  Speisen  nicht 
elten  eben  so  weit,  ja  noch  weiter  verändert,  als  bei  Tliiercn,  die  ziemlich 
lUQtcr  erschienen  und  bei  welchen  die  Nahrung  durch  die  halbe  Dünndarm- 
*nge  furtgerückt  war."  — 


II.    Der  StofihireelMiel. 

Noch  weniger,  wie  aus  der  ersten  Abtheilung,  lasst  sich  aus  der  »weiten 
*t  vorliegenden  bewundernswerthen  Arbeit  ein  kurzes  Besume  geben.  — 
^^midt  legt  uns  hi  einer  Reihe  von  Tabollon,  Berochoungen  und  Zablou  eine 
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Abrechnung  über  die  sümmlHcbcn  Einnahmen  und  Ausgaben  des  Organismus 
vor  und  zieht  zuniichst  den  Gesammtkreislauf  des  Slofls,  hernach  die  einzelDen 
Factoren  des  SlofTwechsols  in  Betracht.  —  Wir  entnehmen  aus  den  mit  end- 
losem Fleisse  erreichten,  in  ihrer  Art  einzig  dastehenden  Resultaten  hier  mir  m 
viel,  als  in  unmittelbarer  Beziehung  zur  Pathologie  oder  Therapie  steht,  ond 
müssen  Jeden,  dem  es  um  die  tiorere  Einsicht  in  die  einzelnen  Factoren  des 
StolTwechsels  zu  thun  ist,  auf  das  Werk  selbst  verweisen.  — 

Dadurch,  dass  Schmidt  Katzen  einmal  einer  normalen  und  einer  grüsstmöglidi- 
stcn  Nahrungsaufnahme,  sodann  der  Inanition,  mit  oder  ohne  W^assergenuss  m- 
tcrwarr,  -«vurde  die  Lösung  der  verschiedensten  Fragen  in  BctrefT  des Stoffwedi- 
sels  ermöglicht.  Wir  folgen  in  unserm  Auszuge  nicht  der  Darstellung  imOij^- 
nai,  nehmen  vielmehr  die  verschiedenen  Ausgaben  des  Organismus  in  ümn 
Vcrhtiltniss  zu  den  Einnahmen  Jede  besonders  in  Betracht,  stellen  das  aurdi^ 
selben  Bezügliche  aus  allen  Abschnitten  zusammen ,  und  erlauben  uns  hie  nd 
du  einige  Bemerkungen  einzuschalten.  ~ 

1.     Die   Ilarnbildung. 

Der  Hiirn  der  Katzen,  welcher  sich  S.  ausscbliessiich  zu  seinen  Vcrsudm 
bediente,  ist  eine  reine  Harnstodlösung  plus  Salzen.  — 

Die  Bildung  der  den  Harn  constituirenden  StotTc  erscheint  als  Fuodiio 
zweier  Grössen;  einer  variabcln  i.  e.  der  Nahrungsmittel,  die  für  den  nficb- 
tcmen  Zustand  natürlich  ==  0  wird,  und  einer  constanten,  i.  e.  dem  noft- 
wendigen  Albuminatverlirauch  des  fastenden  Thiercs.  • 

Der  Harnstoff  führt  nahezu  sammtlichcn  Stickstoff  aus  dem  Körper  kit- 
weg,  der  sich  vom  Gruppcnvcrbando  des  Eiwcisses  und  Collagens  abspaHK 
Die  C-,  H-  und  0-Acquivalcnte,  welche  dabei  von  den  Albuminatcn  zurückbld« 
ben,  fallen  der  Oxydation  zu  Kohlensäure  und  Wasser  anheim  und  werdeo  nach 
Erfüllung  der  calorimotrischen  Function  durch  Haut  und  Lunge  ausgeschied« 
Beim  Fleischfresser  beträgt  dieser  Rest  circa  ^/g  der  Gesammtmcnge  wärmeU- 
dcndcn  Materials. 

Entweder  spaltet  sich  nun  der  Harnstoff  nach  S.  direct  von  den  AlbumiRi' 
Icn  und  Collagen  ab,  so  dass  nur  ein  stickstofffreier,  zur  Gallcnbildung  und  le* 
spiration  dienender  Rest  bleibt,  oder  das  Eiweiss  nimmt  zunächst  Sauerstoff  aof 
spaltet  sich  dann  in  Taurin ,  Glycocoll  und  einen  Respirationsrest,  und  aus  dci 
beiden  erstem  gehen  dann  HarnstofT,  Kohlenhydrat,  Wasser  und  Schwefelslon 
als  Endglieder  der  Reihe  hervor.  Beide  Wege  sind  möglich;  ob  einer  oda 
beide  thatsächlich  sind,  bleibt  unentschieden  (pag.  3S9). 

Auffallend  ist  Ref.  die  Bemerkung  pag.  392,  „dass  Krealin,  Kreatinin  Ui^ 
„Harnsäure  nicht  als  Zwischenstufen  der  HarnstofTbildung  betrachtet  wefdfl 
„können,  da  sie,  für  sich  unzorsctzt,  die  Nierencapillaren  tratf^ 
„sudiren"  (pag.  392).  Dieser  Grund  ist  nicht  stichhaltig;  die  Versuche  t« 
Wühler  und  Frorichs  über  Vermehrung  der  llarnstoffuusscheidung  und  C^ 
scheinen  von  Oxalsäure  im  Kaninchen-Urin  nach  Fütterung  mit  Harnsäure  tfti 
eben  entschieden  dagegen;  Schmidt  selbst  giebt  durchaus  keinen  weitem  B^ 
weis  für  die  Richtigkeit  seines  Satzes.  — 

Bein)  fastenden  Thicrc  (Inanitionsversuche)  nimmt  die  täglich  ausgeschifr 
deno  tiarnstoffmonge  stetig  und  direct  proportional  der  Abnahme  des  Etfiptf 
gowichts  ab,  so  dass  die  Gewichtseinheit  (I  Kilogramm)  Thier  in  allen  Stadifl 
der  Inanition  bis  zum  If  ouumto,  wo  die  Kürt>erwärnio  zu  sinken  beginnt,  glok^ 
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HanstoflinengOD  liefert.  —  Bei  normaler,  unzureichender  und  überflussiger 
ndsch(ÜUening  wird  dagegen  in  Jedem  Falle  nahezu  die  Gcsammtinenge  des  in 
der  Nahrang  enthaltenen  StickstofTs,  also  fUr  jede  Gewichtseinheit  histoplastischen 
MilMials  nahezu  sein  Aequivalent  Harnstoff  ausgeschieden  (pag.  392).  —  Es  er- 
pk  eich  aus  den  in  dieser  Beziehung  angestellten  Untersuchungen  das  inleres- 
siate  Resultat,  dass  die  Grösse  des  nothwendigen  Alburainatumsatzes ,  wie  die 
dM  Wärmebedarfs  wesentlich  durch's  Volum  des  Thieres  bestimmt  wird,  und 
zvar  im  umgekehrten  Verhältniss  zu  demselben  steht  (p.  394).     So  betrttgt  für 
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Findet  eine  unbehinderte  Albuminat-Consumption  Statt,  so  ist  der  bei  Wei- 
tem kleinste  Thell  der  UamstotlLildung  für  das  Bestehen  des  Thieres  nothwen- 
dig  und  hervorgegangen  aus  der  Spaltung  der  dem  Stoffwechsel  anheimfallenden 
Uitologisch  geformten  Körperalbuminate.  Der  bei  Weitem  grüsste  Theil  wird 
nur  aasgeschieden  „  um  den  dem  zu  exspirirenden  Kohle-,  Wasserstoff-  und 
Saoerstoffrest  der  Albuniinate  verbundenen  Stickstoff  in  einer  passenden,  die 
Fkmctionen  der  Organe  nicht  beeinträchtigenden  Form  aus  dem  KOrper  zu  schaf- 
ieo  (pag.  351).  —  „Diese  Luxusconsumption  des  Fleischfressers  wird  um  so  ge- 
iiringer,  Je  fettreicher  seine  Nahrung;  sie  ist  beim  Pflanzenfresser  meist  sehr 
■tieia,  indem  hier  die  Alburainate  in  Begleitung  einer  Überwiegenden  Menge 
pTOD  Kohlehydraten  und  Kohlenwasserstoffen  aufgenommen ,  fast  ausschliesslich 
ifUm Wiederersatz  der  dem  Stoffwechsel  anheimfallenden  histologisch  geformten 
»Kdiperalbuminate  (typischer  Albuminatumsatz )  verwendet  werden.'*  —  Die 
grfitttmöglichste  Luxusconsumption  belief  sich  in  Seh  ml  dt 's  Versuchen  für 
1  Kilogramm  Kater  in  24  Stunden  auf  83,769  Grm.  Fleisch,  wobei,  auf  dieselbe 
Gewichtseinheit  des  Thieres  und  dieselbe  Zeit  bezogen,  5,563  Grm.  Harnstoff 
Abgeschieden  wurden.  — 

Die  VerhUltnisse  des  Harnstoffs  bei  verschiedener  Nahrung  des  Thieres 
(btze)  gestalteten  sich  folgendermassen : 

Bei  starker  Fleisch fUtterung  (Mittel  aus  8  Tagen)  genoss  1  Kilogramm 
tee  üi  24  Stunden  1Ü8  Grm.  fetthaltiges  Fleisch  und  26,218  Grm.  Wasser; 
^  entleerte  in  derselben  Zeit  82,108  Grm.  Wasser  und  7,663  Grm.  Harnstoff. 
•^  (pag.  307.) 

Während  IStägigerlnanitionsdauer  (bei  beschränkter  Wasseraufnahme) 
'^t  der  Harnstoff  in  den  ersten  3  Tagen  gegenüber  dem  integralen  Gewichts- 
'^lust  des  Tiiieres  rasch,  bleibt  dann  bis  zum  16.  Tage  letzterer  proportional 
^  sinkt  schliesslich,  der  cxspirlrtcn  Kohlensäure  entsprechend,  an  den  zwei 
'^n  tagen  unverhültnissmUssig  stark  bis  zum  Tode  des  Thieres.  (pag.  311.) 

Bei  normaler FleischfUtterung  und  beliebigorNVasseraufnahme 
^oss  das  Thicr  in  24  Stunden  per  Kilogramm  44,118  Grm.  Fleisch  und  27,207 
'^.  Wasser  und  entleerte  49,877  Grm.  Wasser  und  2,958  Grm.  Harnstoff. 
^6.  336.) 
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Bei  grösslmuglichster  Nahrungsaufnahme:  75,983  Orm. Fleisdi  und 
15,748  Grm.  Wasser  und  entleerte  65,712  Grm.  NVasaer  und  5,153  Grm.  Han- 
sfofT.  (pag.  338.) 

Bei  normaler  FleischTütterung  ohne  Wasseraufnahme:  46^IS4 
Grm.  Fleisch  und  entleerte  22,884  Grm.  Wasser  mit  3,050  Harnstoff,  (pag.  3flL) 

Bei  Inanitlon  und  sehr  bedeutender  Wasseraufnahme  wurd« 
injicirt  51,125  Grm.  Wasser;  es  wurden  umgesetzt  22,118  Grm.  Cörpersubstuf 
und  entleert:  55,475  Grm.  Wasser  mit  1,237  Grm.  Ifamstoff.  — 

Hieraus,  sowie  aus  den  parallel  laufenden  Verhältnissen  andrer  (unorgani- 
schor)  Hambestandtheile  ergiebt  sich,  dass  ein  bedeuten  der  Wasserkreis- 
lauf den  übrigen  Stoff  ums  atz  verringert  (p.  313);  aus  den  Inanilioot- 
V ersuchen  mit  nur  zeitweiliger  und  spärlicher  Wasseraufnahme  ging  aber  auck 
hervor,  dass  dicsolbo  die  Transsudalion  der  im  Kreislauf  bereits  gebildeton  Hvft- 
bestandtheile  durch  die  Nierencapillaren  beschleunigt  und  erleichtert,  ohne  jedodi 
die  HamstofTbildmig  selbst  zu  vermehren.  —  (pag.  312.) 

Die  Harnsäure  fehlt,  wie  oben  bemerkt,  in  dem  Harn  der  Katzen.— 
Schmidt  bemerkt  nur  in  Kürze  Folgendes  über  dieselbe:  „Die  Bildung  derHin- 
„säurc  findet  entsciüeden  aus  Albuminatoii  und  Collagen  statt,  da  sie  in  bedeu- 
„tender  Menge  aus  dem  Harn  mit  reinem  Fleisch  gefütterter  Raubvögel  erialten 
„werden  kann.  Auffallend  ist  dagegen  das  Fehlen  derselben  im  Harn  Tiekr 
„fleischfressender  Säugethiere ,  namentlich  der  Katzenfamilie.  Im  Harn  der  Kl- 
„tzen  findet  sich  unter  den  verschiedensten  NahrungsverfatlUnissen  keine  Spur 
„dieser  Säure,  eben  so  wenig  in  dem  der  Hunde,  während  Fleischnabnrog  die 
„Quantität  derselben  beim  Menschen  steigert."  — 

Kreatin  und  Kreatinin  konnte  eben  so  wenig  im  Katzenham  aufg^ 
funden  werden.  —  (p.  889.) 

„Die  sehr  häufig  im  Harn  auftretende  Oxalsäure  verdankt  ihren  CrsprvBS 
„meist  der  Pflanzennahrung.  In  der  bedeutenden  Zahl  unserer  zum  Theil  be* 
„sonders  darauf  gerichteten  Analysen  des  Harns  reiner  Fleischfresser  (Katze  0*^ 
„Hund)  unter  den  verschiedensten  Lebensverhältnissen  war  keine  Spur  dencAc* 
„im  Harn  nachweisbar."  Ref.  muss  hiezu  bemerken ,  dass  dieser  Umstand  n^ 
keineswegs  gegen  die  Möglichkeit  des  Hervorgehens  der  Oxalsäure  aus  stlckMeff- 
haltigcn  Substanzen  spricht ;  denn  Harnsäure,  die  doch  nach  S.  entschiedeo  lo^ 
Albuminaten  und  Collagen  hervorgeht,  findet  sich  bei  Hund  und  Katze  eben  n 
wenig  im  Harn,  und  die  Versuche  von  Wöhler  und  Frerichs  beweisen,  ^ 
Harnsäure  im  Körper  in  Harnstoff  und  Oxalsäure  zerlegt  wird.  —  Wir  geben 
dem  Verf.  gern  zu,  dass  die  grosse  Verbreitung  der  Oxalsäure  in  der  PflameB' 
weit  das  Vorkommen  derselben  im  Niercnsecret  der  Herbivoren  (d.  h.  deijeoi- 
gen,  die  ausschliesslich  von  Vegetabilien  leben]  erklärt;  bei  den  Carnivore* 
oder  von  gemischter  Kost  lebenden  Thieren  reicht  diese  Erklärung  aber  vk^ 
aus.  —  Den  weitern  Worten  Schmidts:  „schwieriger  ist  die  FeststelliMig  def 
..Bedingungen,  unter  denen  die  Oxalsäure  vollständig  zu  Kohlensäure  osydi^ 
„wird,  gegenüber  dem  Verlaufe  des  Stoffwechsels,  bei  dem  sie  zum  Theil  odff 
„ganz  unverändert  wieder  ausgeschieden  wird.  Nach  dem  Genuas  von  oiil' 
..säurcreichem  GemUse  (Sauerampfer)  findet  man  oft  keine  Spur  dieser  Säure  im 
„Harn,  als  Beweis,  dass  eine  vollständige  Oxydation  möglich  ist;  in  andere  F*'' 
,.len  dagegen,  bei  scheinbar  ungestörtem  Befinden,  deutlich  nachweisbare  Meo- 
,.gen.  die  jedoch  nie  den  ganzen  Betrag  der  in  der  genossenen  Nahrung  ^' 
„haltenen  Quantität  erreichen",  stimmt  Ref.  nach  eigenef  Erfahrung  vollkeB^ 
mcn  bei.  — 


f 


287 

DieHlppurstturo,  welche  namenUich  bei  Herbivoren  im  Urin  vorkommt, 
gehl  aiis  der  Benxo^stturc  (welche  wieder  allen  der  Benzoyl-  und  Gfnamyl-Relhc 
ngeböiigen  Stoffen  ihre  Entstehung  im  Thicrkörper  verdankt)  hervor  und  zwar 
dadurch,  dass  sich  diese  BenzoiJstture  (ebenso  wie  die  Cholalstfure  bchuf  der 
GaUeDblldung)  mit  dem  beim  Zerfallen  der  histoplastischen  KOrporalbuminate  In- 
tennediär  gebildelen  Glyoocoll  paart  und  so  die  Nierencapillaren  transsudirt. — 
Eme  von  Schmidt  hinzugefügto  vergleichende  Berechnung  ergiebt  ferner,  dass 
diess  GlycocoU  nicht  vorher  die  Gallcnstufe  passiren  muss,  um  erst  nach  er> 
folgler  Wiederaufsaugung  des  grössteu  Theils  der  ergossenen  Galle  im  Darm- 
robr  zur  Hippursüure-Bildung  verwendet  zu  werden,  (pag.  388.) 

Die  Schwefelsäure  des  Harns  entspricht  dem  Scbwefclgchalt  der  der 
Metamorphose  anheimfallehdon  Albuminotc,  die  durchschnittlich  etwa  I  p.  c. 
flehwefel  enthalten.  -^    Die  l)ei  Thicrcn  mit  Gallenflsteln  angestellten  Beobach- 

5     tmgen  ergaben,  dass  nur  ein  Theil  des  in  den  dem  Stoffwechsel  anhcimfallen- 

^  den  Albuminatcn  enthaltenen,  als  Schwefelsäure  durch  die  Nieren  ausgeschie- 
denen Schwefels  die  vorgönt;ige  Gallenstufe  (Taurin)  durchlauft,  wUhrcnd  ein 
bedeutender,    bis  40  p.c.  steigender  Anfheil  desselben,  ohne  jene  intcrmcdiUro 

¥     form  zu  passiren ,  in  anderer  Weise  umgesetzt ,  schliesslich  als  höchste  Oxyda- 

9     UoMshife  die  Nierencapillaren  transsudirt.  —  (p.  395.)  *) 

•  Die  Experlmentalkritik   ergiebt  die  Richtigkeit  der  Voraussetzimg,    dass  die 

Aussebeidung  des  Schwefels  durch  Darm   und  Nieren   mit  der  Aufnahme  von 
Albuminaten  in  parallelem  Vcrhöltniss  steht: 

llllogr.  Kater  schied  in  14  St.  bei  Inanition  u.  stark.  Wasseraufnahme  0,04 1  Grm.S  aus, 
.,     „       „  „      „   „  „     „  norm.  Fleischfütlorung  ohne  Wass.  0,461     „  „    „ 

"     M       »  11      I»  M   j»     »f      »>  »»  mit       ,,     ff,i4i     „  ,,    ,, 

•}    „       „  „      „  „  „      „  grösstmüglicIist.Nahrungsaufnahme 0,760    „   ,,    „ 

Bei  Inanition  mit  sehr  spärlicher  Wasscraufnahme  sinkt  in  den  ersten  drei  Ta- 
gen die  Quantität  der  Schwefelsäure  bedeutend,  dann  aber  steigt  sie  wieder  im 
VerlAllniss  zur  Gewichtsabnahme  des  Thieres,  und  da  dasselbe  Vcrhältniss  die 
Phospborstture  triin,  so  wird  der  Harn  während  der  Inanition  saurer. 
IHeselbe  Beobachtung  machte  Ref.  bei  Hungerkuren;  der  SUuregrad  des  Urins 
nimmt  während  derselben  zu  (Vgl.  Entwicklungsgeschichte  der  Oxalurie  p.  56.). 
Diss  der  als  Medicament  genommene  Schwefel  als  Schwefelsäure,  und  die 
^wefelsäure  der  schwefelsauren  Salze  als  solche  im  Urin  wiedererscheint,  Ist 
^e  durch  Bence  Jones  und  Ref.  hinreichend  bestätigte  Thatsache.  — 

Die  Pbosphorsäure  gebt  in  ihren  Verhältnissen  denen  der  Schwefelsäure 
8Mkz  parallel.  Es  heisst  im  Original  pag.  409:  „Als  stete  Begleiter  der  Albumi- 
nOate  erscheinen  die  Phosphate  nach  Maassgabe  der  Betheiligung  jener  am  StofT- 
N^^hsel  in  den  intermediären  und  Endausscheidungen.  Die  Inanitionsreihe  er- 
i^eist  diesen  Parallelismus  zur  Evidenz.  Der  intermediäre  Kreislauf  umfassl 
nOahezu  die  Hälfte  der  zur  Nieren-  und'  Darni-Excretion  bestimmten  Quantität; 
wheide  werden  durch  den  gleichzeitigen  Oxydations-  und  Spaltungsprozoss  der 
»•Üinen  geeinten  Albuminate  bedingt."  — 

Bei  Inanition  und  starker  Wasseraufnahme  entleerte  1  Kilogramm  Koter    in 


*)  Im  Widerspruch  damit  steht  die  Bemerkung  (pag.  408):  „Fast  der  ganze 

"^f'^wcfelgehall  der  dem  StolTwechsei   anheimfallenden   Albuminate   durchläuft 

"  '<^  Zwischenstufe  der  Gallcnsecrotion,  bevor  derselbe  als  Schwcfcleiscn  in  den 

"•rmexcreten,  zu  Schwefelsäure  oxydirt  im  Harn,  vollends  aus^schieden  wird." 


Ref.  — 
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24  Stunden  0|071  Grm.  Pbosphorsfiure,  bei  normaler  tlciscUtüUerung  ohneWu 
ser  0,178  Grro.  Pbosphorsäuro.  Bei  Inanition  und  sebr  beschränkter  Wasseraiil 
iiabmo  steigt  die  Quantität  der  Pbospborsäuro  im  Vcrhaitniss  zur  Abnahme  de 
Körpergewichts  bedeutend.  Doch  betrifft  diese  Steigerung  ausscbliessUch  di 
löslichen  Phosphate,  denn  Kalk-,  Magnesia  und  £isenoxydphosphat  finden  äc 
in  allen  Perioden  der  Inauilionsdauer  nur  in  so  unbedeutender  Menge  im  Har 
dass  von  einer  wesentlichen  Betheiligung  des  Knochensystems  am  Stoffwechai 
nicht  die  Rede  sein  kann  (cf.  pag.  313.). 

In  Betreff  des  Chlornatriums  wurde  keine  spezielle  Analyse  des  Ver 
hultnisses  von  Einnahme  zu  Ausgabe  durch  den  Harn  vorgenommen;  Ref.  t^ 
aus  der  Dissertation  von  Job.  Ihrinjg  (Mikroskop-chem.  Untersuchungen  menicfc- 
lichcr  Fäces.  Giessen  1852.)  die  Bemerkung  hinzu ,  dass  Chlornatrium  von  Gt- 
sunden  genommen  nur  dann  durcb  den  Stuhl  abgeht,  wenn  grössere  MeafH 
genommen  sind  und  auch  dann  kaum  2%;  und  l>estütigt  nach  eigenen  Ualcr- 
suchungcn  den  raschen  Ucbergang  des  genossenen  Kochsalzes  in  den  Urin.  — 
Bei  der  Inanition  mit  spärlicher  Wasseraufnahme  beobachtete  Schmidt  dMB 
raschen  Schwund  der  Chlorverbindungen  im  Urin.  (pag.  312.)  — 

Von  besonderer  Wichtigkeit  sind  dagegen  die  Bemerkungen  Schmidt'sif 
Betreff  des  Kreislaufs  des  Chlornatriums  Überhaupt.  Es  heisst  pag.  410:  ,3ii»* 
„24  Stunden  spaltet  sich  demnach  die  Gesammtmenge  des  im  Blute  vorhaadenef 
„Chlomatriums  1— lV2Kn£'l  unter  Wasseraufnahme  in  Chlorwasserstoffsäure 
„Natron,  von  denen  erstere  vollständig  durch  die  MagendrUsen,  letzteres 
., kleinern  Theil  durch  die  Leber,  Speichel-,  Pancreas-  und  DarmdrUsen  iDtafas* 
„diiir  scccmirt  wird,  zum  grossem  Theil  aber  im  Blute  weiter  circulirt,  wo  d 
„in  jedem  Zeitmomente  mit  der  durch  die  Magencapillaren  wieder  resoitirtfli 
„Chlorwnsserstoffsäure  zusammentreffend,  zu  Chlornatrium  und  Wasser  vied^ 
„verbunden,  weiter  kreist,  um  den  Spaltungs-  und  Wiedervereinigungs-Prontf 
„gleicherweise  im  nächsten  Zeitmoment  wieder  zu  durchlaufen."  —  Daraus,  dtfi 
unmittelbar  hmter  den  EinmUndungsstellen  des  pancreatischen  und  GalleDgaofBi 
der  aus  dem  Magen  in  den  Darm  gelangte  Speisebrei  trotz  des  (U>erwiegeDdM 
Gehaltes  an  freier  Chlorwasserstoffsäure  schon  alkalisch  reagirt,  ist  weiter  0 
schliessen,  „dass  Über  die  Hälfte  der  im  Magen  gelösten  Albuminate  mit  der  Vh 
„senden  Ferment-Säure  sclion  innerhalb  desselben  durch  Resorption  in  deo 
„Kreislauf  aufgenommen  und  nur  der  kleinere  Theil  behufs  Lösung  und  Aitf* 
„saugung  des  Restes  in  den  Darm  weiter  geschoben  wird."  — 

Wenn  nun  durch  den  beständigen  Abfluss  von  Galle  bei  Ttueren  mit  G^ 
lenfisteln  ein  steter  Verlust  des  Körpers  an  Natron  <bei  1  Kilogr.  Hund  inS^ 
Stunden  0,217  Grm.)  experimentell  erwiesen  wurde,  so  erhellt  daraus,  wie  w*> 
scntlichc  Störungen  des  Stoffwechsels  durch  eine  abnorme  Steigerung,  oder  ab- 
norme Verringerung  der  Thütigkeit  der  Leber  lediglich  durch  die  VerttademiK 
der  Statik  der  alkalischen  Basen  (Natron)  herbeigeführt  werden  mUssea.  '^ 
Ueberschuss  und  Verminderung  derselben  im  kreisenden  Blute  muss  eine  u** 
mittelbare  Folge  sein  und  Erfahrungen,  wie  Ref.  sie  a.  a.  0.  mittheilte,  Säur»- 
bildung  in  den  ersten  Wegen,  Ucberschusss  alkalischer  Basen  im  Urin  bd  P*" 
ticnteu  mit  Leberbyperänüen,  Fetticber  oder  Muskainussleber,  scheinen  in  diefcf 
Weise  weiterhin  experimentell  begründet  zu  sein.  —  Einem  gleichen  SpaltuDg*- 
prozess,  wie  das  Chlomatrium,  unterliegen  ohne  Zweifel  auch  die  Mittelssli* 
mit  alkalischer  Basis;  in  dieser  Weise  glaubt  sich  Ref.  die  mehrfach  beobacbtet* 
Erscheinung  von  Säurebildung  in  den  ersten  Wegen  bei  Leberkranken  nach  ^ 
haltendem  Gebrauch  von  schwefelsaurem  Natron  erklären  zu  müssen,  eioe  ^ 


«inung,  die  bei  schwefelsaurer  Magnesia,  und  auch  dann  nicht  eintrat,  wenn 
ptn  dem  schwefelsauren  Natron  eine  Quantität  MineralsAure  gereicht  wurde. 
^Wird",  sagt  Schmidt  pag.  376  weiter,  „die  Natronmenge  (der  Galle)  nach 
(ssea  abgeschieden,  während  die  Säure  in  den  Darm  abfliesst  und  dem  Pan- 
an-  und  Darmsecreie  das  schwach  gebundene  Alkali  entzieht,  so  künnen  auch 
tztere  ihre  Functionen  nicht  mehr  vollständig  erfüllen,  der  kleine  Theil  des 
ittes,  dessen  Durchtritt  normal  durch  die  Alkaloscenz  des  Pancreas>  und  Darm- 
ifls  ermittelt  wird,  bleibt  unresorbirt,  und  das  gestörte  Gleichgewicht  zwischen 
äsen  und  Säuren  im  Körper  zu  Gunsten  letzterer  kana  nur  entweder  mittelst 
isasoheidung  einer  äquivalenten  Menge  derselben  durch  den  Harn  und  ent* 
brechend  stärker  saurer  Rcaclion  oder  äquivalenter  AmmoniakbUdung  behufs 
BT  Neutralisation  wiederhergestellt  werden."  Diese  Sätze  lassen  mit  Leichtig- 
li  Schlussfolgerungen  auf  jene  Kraukheitszustände  zu ,  wo  wir  es  mit  einer 
irmioderten  Gallensecretion  zu  thun  haben,  und  sind  für  Pathologie  und  The- 
pie  von  leicht  ersichtlicher  Wichtigkeit.  —  Es  bedarf  endlich  noch  der  De- 
•riuing,  dass  die  Galle  des  nüchternen  Thieres,  wie  des  gefütterten  nur  ver- 
diwfaidend  kleine  Mengen  von  Kali  enthält,  dass  eine  Substitution  eüier  Base 
Dreh  die  andre  bei  der  Gallenbildung  mithin  nicht  stattfinden  kann;  das  Natron 
A  als  solches  durch  keine  andre  Base  ersetzbar.  — 

Das  Elsen  wird,  bei  geringer  Betheiligung  am  intermediären  Kreislauf, 
wlUeMlich  fast  lediglich  durch  die  Darmschicimhaut  ausgeschieden.  DerEisen- 
lekalt  der  Fäces  hungernder  Thiero  verhält  sich  zu  dem  des  gleichzeitig  aus- 
{HcUedenen  Harns  =  6  -  10  :  1;  dasselbe  Verhältniss  tritt  bei  normal  ge- 
VUterteD  Fleischfressern  ein.  —  Ref.  fügt  das  Untersuchungsresultat  I  bring 's 
tum,  dass  nach  Abführmitteln  die  Quantität  des  Eisens  in  den  Fäces  vermehrt 
DfMheiot;  dass  es  nach  Einnahme  von  Eisen  constant  im  Stuhle,  dagegen  nicht 
In  l'rine  wiedererscheint.  Buchbeim  und  Mayer  in  Dorpat  (Original  p.  411). 
iMMlen,  dass  wenige  Stunden  nach  Injection  von  Eisensalzcn  in  die  Jugularvenen 
BUehtemer  Thiere  die  Darmschleimhaut  mit  eisenoxydreichem  Secret  bedeckt 
encbeine,  während  nur  geringe  Mengen  des  Salzes  im  Harn  nachweisbar  waren.  — 

2.     Die   Gallenbildung. 

Die  Zusammensetzung  der  Galle  wurde  oben  schon  mitgctheilt.  Taurin, 
^ooeoU,  Cholalsäure  und  Natron  sind  ihre  Haupt-Goefficienten.  Die  Untersu- 
tegen von  Schmidt  bestätigen  die  Steigerung  ihrer  Secretion  bei  starker 
^ningsaufnabmo  und  die  beträchtliche  Abnahme  während  der  Inanition.  — 
Wihreod  dieser  sinkt  die  Secretion  an  den  ersten  zwei  Tagen  unverhältnissmäs- 
H  rasch,  dann  langsam  und  regelmässig  bis  zum  10.  Tage  und  wahrscheinlich 
^  gleicher  Weise  bis  zum  Tode  des  Thieres.  — 

Aus  einer  Parallele  der  typischen  [iarnstoff-  und  Gallenbildung  geht  weiter 
"*nor,  dass  von  den  dem  StolTwechsel  anheimfallenden  Albuminaten  etwa  17,7 
P-  c  als  Taurin  und  Glycocoll  die  intermediäre  Gallonstufe  durchlaufen. 

Die  Betheiligung  der  Fette  beim  Gallenbildungsprozesse  wird  durch  Ver- 
*^6  an  Thieren  mit  Gallenfisteln  in's  klarste  Licht  gestellt.  Es  erhellte  aus 
^*Uelben,  dass  beim  unzureichend  genährten,  wie  beim  hungernden  Thiere  ein 
^^  der  Kdrperfette  behufs  Erhaltung  der  Warmestatik  dem  Stoffwechsel  an- 
^^üülllt,  während  beim  reichlich  gerütterten  der  nach  Abspaltung  des  Ham- 
"^  vom  Atomcomplexe  der  Albuminate  bleibende  C-,  H-  und  0-Rest  den  Re- 
"NritioDsbddarf  deckt,  so  dass  die  geringe,  nach  Ausschluss  der  Galle   vom 

'^cki«  L  wiMenKk.  ilrilk.    1.    2    UtX.  19 
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Darmrohr  Doch  resorbirbarc  Fcllincnge  ousschliossHch  zur  Bildung  der  Gbolil- 
sauro  verwendet  werden  kenn.  Unter  solchen  Yerhällnissen  bedarf  es,  Iroli 
starker  DceintrUcliUgung  der  Fetlresorplion  im  Darmrohr,  nur  eines  sehrgeringeB 
Zuschusses  von  der  Körpersiibslanz  selbst.  Kann  dieser  durch  Aufnahme  ym 
aussen  unter  besonders  gUnsUgen  Veriialtnissen  noch  gedeckt  werden,  so  bidbt 
die  Existenz  des  Thiercs,  trolz  des  Gallenabnusses  ungefährdet ;  ist  letzterei  ua- 
möglich,  80  magert  das  Individuum  hmgsam  ab,  und  dem  Lel>en  ist  durch 
schliessliche  Erschöpfung  der  im  körper  vorhandenen  Fettmenge  ein  bestimmter 
Termin  gesetzt,  der,  f^alls  der  ursprüngliche  Fettgehalt  des  Thieres  bekannt  ist. 
mit  aller  Schürfe  aus  der  täglich  abfliessenden  Gallenmenge  berechnet  werdea 
kann.   — 

Mittel  und  Umstände,  die  die  Gallensecretion  steigern,  müssen  demnach  auch 
die  Fettbildung  beeinträchtigen,  Hemmung  der  erstem  muss  letztere  begUnstign- 
—  ,.r)ie Wirkung  heisser  alkalisctier Quellen",  fügt  Schmidt  hinzu,  „nach dam 
..Gebrauch  bei  wohlbeleibten  Individuen  Schwinden  des  Fettes,  leichter  Abgaag 
„von  (jallensteineii,  gallige  Darmentleerungen  und  andre  Zeichen  gesteigerter 
„Gallensecretion  beobachtet  werden  sollen,  durften  hierher  gebtireo.  Loider 
..aber  sind  derartige  Angaben  meist  so  vag  und  einander  wider- 
^sprechend,  dass  man  es  nicht  wagen  darf,  sie  als  Belege  aoiu- 
.,f Uhren,  ihre  Zahl  liesse  sich  bei  einigermaassen  eiacter  E&iftertmenlalkritik 
„auf  pathologischem  Gebiete  sonst  bedeutend  erweitem'*.  —  Die  Erfahrung.  d«i< 
magere  Thiere,  bei  gleichem  Körpergewicht  und  sonst  identischen  Yerbältais- 
sen.  ungleich  grössere  Gallenmengen  liefem,  als  fette,  steht  ebenfalls  mit  der 
obigen  Angabe  in  Einklang  (pag.  397  und  398).  — 


3.     Fiieces. 

Dieselben  werden  in  den  vorhegenden  Untersuchungen  nur  auf  ihre  Men^« 
ihren  Wassergehalt  und  ihren  Gehalt  an  Gallenderivaten  untersucht.  Wir  eol' 
nehmen  den  tabellarischen  Zusammenstellungen  folgende  Resultate: 

1  Kilogramm  Katze  binnen  21  Stunden 


nimmt  auf 


Fleisch 


Gnu. 

iad.7 


Wasser 


Grm. 


0.911 


0.718 


bei  starker  Floischrutterung :       .    . 

bei  normaler   Fleischfütterung    mit 

Wasser 44.118     17.407 

bei  grusstmö^livlister  Nahrungsstei- 

■ 

gerung  unvi   ungehinderter  Was- 

seraufnahnie •  73.983      15.719 

bei  normaler  Fteischrüttenmg  ohne! 

Wasser j  46.151 

Wahrend  der  IStagigen  Inaiiitions<lauer  bknt>l  wahrend  der  ersten  11  Tag«  ^ 
Menge  der  Faeces  (der  trocknen  sowohl,  als  der  frischen;  nahezu  dieselbe;  •" 
den  letzten  6  Tai;ou  Irin  eine  bedeutende  \>m»gemng  ein  {».  pag.  Zl^)-  *" 
Im  IWginuo  der  Inanitionsdauer  \^ird  temor  nur  ein  kleiner  Tbeil  (II— ISp-^'^ 
dor    socernirton  Tialle   mit  den  Faeces   ausgeschieden;    die  Ouanlilit  deaaelb^ 


scheidet  aus  durch  d.  Darm 


Faec.   in 
summa 


Gnn. 
1,775 


1.499 


0.801 


Wasser 


Grm. 
1391 


1.01S 


0,009 


Gall«!»- 
derivaie 

Gna. 
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fliigt  dagegen  spttter  rogelmttssig,   bis  vom  10.  Tage  an  die  Galle  vollständig 
Eieret  wird.  — 

in  Betreff  der  nicht  resorbirton  Kalk-  und  Magnesiasalze  der  Nahrungsmittel 
bedirf  es  der  Bemerkung,  dass  sie  sich  mit  den  durch  die  alkalischen  Darmso- 
cnte  gebildeten  löslichen  Alkaliseifen  in  unlösliche  Kalk-  und  Blagnesia-Oleate 
md  Margarate  zerlegen  und,  als  solche  nicht  resorptionsflihig ,  mit  den  Faeces 
ausgeschieden  werden.  — 


4.     Der   Respiralionsprozcss. 

Keia  Abschnitt  des  %  Theils  unseres  Werkes  ist  frei  von  den  interessante- 
tten  Aufechllkssen  über  die  Verhtfllnisse  dieses  in  seinem  Verhältniss  zum  Stoff- 
«ediiel  im  Allgemeinen  noch  so  wenig  gekannten  Prozesses.  Wir  können  nur 
die  Hauptpunkte  hier  zur  Sprache  bringen.  — 

Zunächst  führen  die  Untersuchungen  zu  dem  Resultate,  dass  eine  Luxus- 
eoaiumption  von  Nahrungsmitteln  nicht  nur  die  Ausgabe  an  Kohlensaure  stei- 
gert, sondern  auch  die  Einnahme  von  Sauerstoff  Über  das  typische  Mittel  hinaus 
Teraehrt.  — 

1  Kilogramm  erwachsener  Kater*)  binnen  21  Stunden 


nimmt  auf 

exspirirt 

Sauer- 
stoff 

Wasser 

Wasser-  Kohlen- 
danopf      sfiure 

Grm. 

Grm. 

Grm. 

Grm. 

15.749 

51,125 

15,604 

16,305 

19,534 

— 

17,082 

21,318 

18,632 

27,207 

15,365 

20322 

31.902 

15,718 

14,709 

31,877 

bei  Inanition  und  starker  Wasseraufnahme . 
bei  normaler  Fleischfüttcrung  ohne  Wasser, 
bei  normaler  FleischfUiterung  mit  Wasser  . 
bei  grüsstmöglichstcr  Nahrungsaufnahme 

Während  der  IStägigen  Inanltionsdaucr  bei  sehr  beschränkter  Wasserauf- 
nahme entspricht  der  tögliche  Gewichtsverlust  des  Thicrcs  vom  1. —  8.  Tage 
der  Inanitionsdauer  genau  der  täglich  exspirirten  Kohlemcngc,  d.  h.  eine  Ge- 
wichtseinheit Thicr  exspirirt  in  dieser  Periode  täglich  das  gleiche  Kohlequantum. 
Tom  8.— 16.  Tage  sinkt  das  Körpergewicht  rascher  als  die  tägliche  Respirations- 
9^880,  so  dass  die  Gewichtseinheit  Tbier  ein  täglich  steigerndes  Kohlequantum 
■QSathmet,  während  an  den  letzten  2  Tagen  umgekehrt  eine  unverhältnissmässig 
fische  Abnahme  letzterer  gegenüber  dem  integralen  Körperverlust  eintritt 
fpag.311.).  —  Die  Sauerstoffabsorption  verändert  sich  während  dieser  Zeit  ste- 
^  bis  zum  Schlüsse  der  Versuchsreihe,  anfangs  rascher,  dann  langsam  und  re- 
S^lmössig,  endlich  wieder  etwas  rascher  bis  zum  Tode  des  Thieres.  Die  Quan- 
^tät  exspirirten  Wasserdampfs  sinkt  stetig  bis  zum  Schlüsse  der  Inanitionspe- 
'^ode;  an  den  drei  ersten  Tagen  rasch,  dann  bis  zum  13.  langsam  und  regel- 
°*^ig,  endlich  wieder  rascher  bis  zum  Tode  des  Thieres.  — 

Es  erhellt  hieraus  schon,  dass  die  Respirationsgrösse  eines  Thieres  als 
Function  einer  Variabein  —  der  jedesmaligen  Nahrungsaufnahme  — ,  und  einer 
instanten  —  der  der  Thiergattung  nach  Alter  und  Geschlecht  eigenthttmlichen 
typischen  Respirationsgrösse,  anzusehen  ist.  —  Diese  letztere  muss  fttr 


*)  Die  in  21  Stunden  aufgenommene  Quantität  Fleisch  wurde  schon  oben 
angegeben. 
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Thiere  von  gleichem  ILurpervolum .  Oberflüche  und  Temperatur  nahezu  gleii 
sein;  je  grösser  die  Oberfläche  bei  gleichem  Kürpervolum  und  Temperatur,  ui 
je  hoher  die  Temperatur  bei  gleichem  Volum  und  Oberfläche,  desto  grösser, 
geringer  die  Oberflüche  bei  gleichem  Kürpervolum  und  Temperatur.  destA  kk 
ner  muss  nach  den  Gesetzen  der  Wtfrraestatik  diese  Respirations-Conslan 
werden.  Der  durch  die  Nahrungsaufnahme  bedingte  Respirationsfactor  varii 
natürlich  ebcnfiills,  und  zwar  je  nach  der  Nahrung  selbst.  — 

Bei  dem  Fleischfresser  gestalten  sich  nun  die  Verhältnisse  so,  dass  d 
sauerslotTurmen  Kohlenwasserstoffe  Fette),  so  weit  sie  nicht  etwa  als  Kalk-  od< 
Magnesiaseifen  mit  den  Faeces  ausgeschieden  werden,  vollständig  zu  Kohlei 
säure  und  Wasser  oxNtlirt  werden,  dass  von  den  Albuminaten  erst  fast  samaii 
lieber  Stickstoff  mit  der  entsprechenden  Kohle-,  Wasserstofl'-  und  Sauerslofl 
menge  als  HarnstofT-,  über  die  Hälfte  des  Schwefels  als  Schwefelsäure  des  Htm 
ein  sehr  kleiner  Theil  als  Galleiiderivato  abgespalten  wird  und  der  Best  de 
wasserfreien  Albuminate  (circa  =  46,1  p.  c.  Kohle,  4,7  Wasserstofl",  13.7  Sauer- 
stotT),  zu  Kohlensäure  und  Wasser  oxydirt  im  Lungengaswecbsel  ausgeschiedeo, 
der  Wärmeslalik  dient*).  Vergleicht  man  nun  die  von  einem  FleischfreiNr 
aufgenommene  Nahrungsmenge  mit  der  betreffenden  ty[)ischen  RespirationsgrMH; 
so  findet  man  einen  doppelten  Luxusverbrauch;  einerseits  durch  Uberflüssiga 
Oxydation  und  Wärmebildung,  die  durch  entsprechend  stärkere  ^Vasserve^ 
dampfung,  d.  h.  Wärmeeniziehung  compcnsirt  werden  muss,  und  andrerseits 
durch  die  Abspaltung  von  nahezu  Vs  ^^^  Kohle-,  über  I/3  des  Wasserstoff 
haltes  der  Albuminate  als  Uarnstofl',  die  der  Wärmeökonomie  cntzugeu  wenloi. 

Bei  ausschliesslicher  Fettfüttern ng  führten  die  dircctcn  Beobachtungeo 
zu  dem  überraschenden  Resultate,  dass  bei  ihr  die  Quantität  exspirirter  KohloH 
säure  geringer  ist,  als  bei  FleischPütterung.  Fiele  das  Fett  sofort  dem  Oiydi- 
tionsprozesse  anheim ,  so  konnte  dicss  nicht  der  Fall  sein ,  und  es  bleibt  dess- 
halb  nur  der  Fall  Übrig,  dass  während  ausschliesslicher  Fütterung  typiscbec 
Fleischfresser  mit  Fett  die  histogenetischen  und  histologischen  KörpergebBdfl 
(Albuminate)  selbst  dem  Stofl'wechsel  anheimfallen,  die  aufgenommeneu  FetU 
dagegen,  vorläufig  ganz  oder  grosstentheils  im  Körper  abgelagert,  erst  später, 
vielleicht  in  Folge  nolhwendigen  Durchlaufens  einer  grössern  Zahl  vonZwi^hn* 
stufen,  oxydirt  werden. 

Dieses  Resultat  tritt  uns  um  so  befremdender  entgegen  und  ist  um  so  be- 
achtungswerthcr,  als  es  mit  uuscrn  bisherigen  Anschauungen  über  die  k»e(relhi- 
den  Verhältnisse  des  StolTwcchsels  im  schrofl'en  Widerspruch  steht  -  Liebi( 
sagt  in  seinen  Chem.  Briefen  1851.  pag.  405  ,  der  Sauerstoff  verbindet  sich  tä 
„dci\ienigen  Stoffen  zuerst  und  vorzugsweise,  welche  die  grösste  Anziehung  9> 
„demselben  haben",  und  bezeichnet  in  einer  weitern  Auseinandersetzung  «licMt 
Punktes  (pag.  190  flgdc.)   „die  sticksloflfreicn  Verbindungen  Milchzucker,  Tno- 


*)    100  Grammen  Albuminate  sind  nach  dieser  Berechnung: 

a)  bei  alleiniger  Berücksichtigung  des  Kohlegehaltes  äquivalent  r=:  59.0Grm.Ffltt 

b)  hinsichtlich  der  zur  vollständigen  Ox>dallon  erforderlichen,  beim  Atbmei 
aus  der  inspirirten  Luft  zu  bindenden  Sauerstoffmonge  äquivaleot  ^ 
50,4  Gnn.  Fett. 

c)  in  Bezug  auf  die  bei  der  vollständigen  Oxydation  zu  Kohlensäure  un^ 
Wasser  entwickelten  Wärmomengen  =  47,1  Grm.  Fett. 

Von  den  Kohlehydraten  sind  in  gleicherweise,  wie  bei  c),  äquivsl«»*' 
136,5  Grm.  Stärkemehl, 
144,1    ,.       Rohrzucker, 
151,7     „       Traubenzucker. 
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pbenzucker  und  Fett"  als  solche  Stoflc.  Er  sagt  „ohne  den  machtigen  Widcr- 
„ütand.  welchen  die  stickstoITIialtigcn  Bestaiidlheile  des  Thicrkörpcrs  ^  ihrer  ci- 
.^enthOmlichen  Natur  gemöss,  vor  allen  andern  der  Einwirkung  der  Atmosphäre 
„entgegenzusetzen  vermögen,  würde  das  organische  Leben  nicht  bestehen".  — 
Biese  Anschauungen  fallen  mit  den  Bidder-Schmidt'schen  Experimenten: 
die  Noih wendigkeit  und  der  Werth  der  Fette,  als  Nahrungsmittel,  bleibt  dess- 
balb  aber  doch  in  dem  Lieb ig'schen  Sinne  richtig  und  es  fragt  sich,  ob  in  der 
Thit  alle  die  Kohlensliure,  welche  von  den  nur  mit  Fett  gefutterten  Thiercn  ex- 
spirirt  wurde,  nur  von  den  Albuminateii ,  ob  sie  nicht  von  Fetten  und  Albumi- 
niten  gleichzeitig  herstammte,  ob  endlich  nicht  der  au5schHessliche  Fettgenuss 
in  irgend  welcher  Weise  die  Metamorphose  der  Albuminato  retardirte.  — 

Die  schon  a  priori  bestimmbaren  Hespirationsverhöltnisso  des  Pflanzen- 
fressers ändern  sich  je  nach  der  Qualitiit  der  vegetabilischen  Nahrungsmittel 
seftrst  —  Während  beim  Fleischfresser  ein  bedeutender  Thell  des  respirirtcn 
f  Sauerstoffs  zur  Oxydation  des  nicht  gebundenen  Wasserstoffs  der  Nahrung  ver- 
i  wendet  wird ,  enthalten  die  Kohlciiydratc  als  Hauptreprüscntanlen  pllnnzlichen 
:  Nährstoffs  schon  eine  zur  Oxydation  des  H  genau  ausreichende  oder  selbst 
[  ehe  Überschüssige  SauerstofTmenge.  —  Ein  Pflanzenfresser  demnach,  der  von 
;  Itarfcmehlreichen  Vegetabilien  lebt,  wird  bei  normaler  Fütterung  oder  Ueberfüt- 
\  lerung  den  beim  Athmen  gebundenen  Sauerstoff  als  Kohlensäure  vollstündig 
I  wieder  ausscheiden;  enthüll  die  Ntihrung  viel  Pflnnzensöure ,  so  wird  mehr 
:  Sauerstoff  gebunden,  als  in  der  resp.  Kohlensäure  enthalten  ist;  ist  sie  endlich 
reich  an  pflanzlichen  Feiten,  so  wird  letzteres  Verhältniss  noch  gesteigert.  — 
r  Deber   das   Verliältniss   der   SauorslofTaufnahmc   zur  Kohlensäurexspiration 

bei  Pflanzenfressern,  sowohl  im  nüchternen  Zustande,  als  bei  Luxusconsumption, 
:  H^'  pag.  365  flgde.  —  Die  Luxusconsumption  erreicht  hier  die  IJüho  wie  bei 
i       den  Fleischfressern;   auf  lüO  Grm.  typischer  beträgt  die  Luxus-COo-Exspiration 

im  Mittel  aus  4  Untersuchungen  39,2  Grm.    — 
i  Was  die  Quantität  Kohle  betrifft,  welche  im  Kreislauf  die  iiitermediürc  Stufe 

der  Galienbilduog  durchlauft,  so  ist  dieselbe  im  Verhältniss  zur  exspirirtcn  gc- 
Mi&mten  Kohlensäure  nur  gering.  Sie  beträgt  im  Beginn  der  Inanition  nur 
S  p.  c,  sinkt  am  10.  Tage  der  Inanition  auf  1,8,  und  am  18.  Tage  auf  0,8  p.  c. 
(pag.  312);  sie  beträgt  femer  beim  normal  gefutterten  Thiere  6—7%,  im  Ma> 
ximo  10  p.  c.  (pag.  401.)  ^  Die  Gesammtmenge  der  intermediär  kreisenden 
K<>Me  (Speichel- ,  Magen-,  Pancreas-,  Darm-Saft,  Galle)  betrügt  im  Verhältniss 
zur  Gesammtmenge  der  exspirirten  Kohle  höchstens  Va»  durchschnittlich  nicht 
ober  Vs-V4  der  letztem.   - 

Wird  endlich  die  Quantität  cxspirirter  Kohlensaure  in  ihrem  Verhältniss  zu 
dem  gleichzeitig  exspirirten  Wasserdampf  in's  Auge  gcfasst,  so  ergiebt  sich,  dass 
die  Quantitäten  beider  während  der  Inanition  gleich  sind,  dass  in  der  Norm  die 
Kohleciiäuro  den  Wasscrdampf  um  ^4*  hei  möglichst  bedeutender  Sahrungsauf- 
'^bnie  um  mehr  als  das  Doppelte  übersteigt.  —  Es  ergiebt  sich  ferner,  dass 
^^r  Betrag  der  Wasserdampfexhalation  trotz  der  grössten  Dilferenzcn  in  der 
^^sereufnahmo  nur  innerhalb  enger  Grenzen  schwankt;  sie  ist  lediglich  als 
Function  der  den  Körper  umgebenden  Temperatur  und  des  Sättigungsgrades 
^crLurischichtcn  zu  betrachten ;  sie  ist  stets  geringer  als  die  durch  Nieren  und 
^arm  ausgeschiedene  Wassermenge.  Die  Nieren  sind  demnach  als  alleinige  Aus- 
^^^eidungswege  jedes  in  den  Körper  aufgenommenen  Wasserüberschusses  anzu- 
^«'»en.  «  (pag.  344  ) 
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5.    Kreislauf.     Alhmen.     Wärmebildung. 

Die  Inanitions versuche  ergaben,  dass  die  Mechanik  des  Kreislaufs  und  Mh- 
nicns,  sowie  die  Wärmebildung  fUr  gleiche  Gewichtseinheiten  Thierkörpen  bis 
drei  Tage  vor  dem  Tode  constant  bleiben;  dann  aber  erfolgt  rasche  AbDahme 
derselben  bis  zum  gänzlichen  Erlöschen.  —  Diess  wichtige  Untersuchungsre- 
sultat steht  im  vollsten  Einklänge  mit  den  Untersuchungsergebnissen  Über  dia 
quantitativen  Verhältnisse  der  einzelnen  Endglieder  des  Stoffwechsels  während 
der  letzten  3  Tage  der  Inanitibn  *)  und  weist  mit  Entschiedenheit  auf  die  emi- 
nente Betheiligung  des  Nervensystems  am  Stoffwedisel  hin  und  isl  dessbalb  fikr 
die  Pathologie  und  Therapie  von  besonderer  Bedeutung. 

Die  vor  mehr  als  40  Jahren  schon  angestellten  Experimente  B.  Brodiei 
erhalten  ferner  durch  B.  und  Schm.'s  Untersuchungen  ihre  volle  Bestäligun^ 
dahin,  dass  unmittelbar  nach  dem  Tode  bis  circa  21/2  Stunden  nach  demseUwi 
ein  beträchtlich  langsameres  Erkalten  des  Thierkörpers  stattfindet  als  in  d« 
Tolgenden  Zeiträumen.  In  diesen  entspricht  die  Temperaturabnahme  den  Geieliei 
der  normalen  Wärmestrahlung  und  -Mittheilung.  —  Aus  denseU>en  Vemicki 
konnte  ebenfalls  berechnet  worden,  dass  während  ein  Thier  ohne  BlutdrculaÜM 
in  1  Stunde  3901  Wärmeeinheiten,  es  während  des  Lebens  durchschnittlicb  aor 
1220  Wärmeeinheiten  verliert,  so  dass  also  durch's  rasche  Umtreit>en  des  Bkitei 
durch  die  peripherischen  Capillaren  und  durch  die  gleichzeitige  Oxydation  dtf 
Wärmcverlust  mindestens  um's  Dreifache  verringert  wird.  (pag.  322  flgde.) 

Die  Körperwärme  stieg  bei  der  Katze  regelmässig  von  7  Uhr  Morgeni  bis 
10  Uhr  Abends  und  sank  über  Nacht  eben  so  regelmässig,  bis  sie  gegen  7  Dlir 
Morgens  den  ursprünglichen  niedrigsten  Grad  erreichte;  der  Unterschied  hddutir 
Tages-  und  niedrigster  Nachttemperatur  betrug  iß^  C.  (pag.  346.)  — 

6.    Weitere   Resultate. 

1.  Von  besonderm  Interesse  sind  die  Verhältnisse,  in  denen  sich  bei  Ter- 
scbiedenen  Nahrungsmitteln  und  Ernährungszuständen  die  Ausscheidung  des 
Wassers  auf  Haut  und  Lunge,  und  auf  Darm  und  Nieren  vertheilt.  —  Wir  stet- 
leu  die  Untersuchungsrcsultate  in  folgender  Tabelle  kurz  zusammen.  - 

Von  100  Grm.  ausgeschiedenen  Wassers  traten  aus: 

Propor- 
tioo 


a)  Bei   reichlicher  Fleisch Putlcrung  und   beliebiger 
Wassoraufnahme 

b)  Während  der  IStägigcn  Inanilionsdaucr  constant. 

c)  Bei    normaler   FleischfUttcrung    und    beliebiger 
Wassoraufnahme 

d)  Bei   grösstmöglichster  Nahrungssteigerung   und 
ungehinderter  Wasseraufnahme 

c)  Bei  normaler  Fleisch fütterung  ohne  Wasserauf- 
nahme     

0    Bei  Inanition  und  sehr  bedeutender  Wasserauf- 
nabme 


d.  Lunge 
u.    Haut 

d.  Darm 
U.Nieren 

Grm. 

Grm. 

17,73 
42,6 

82,27 
57  4 

23,29 

76,71 

17,84 

82,16 

42,10 

57,90 

21,95 

78,05 

I  :  4,6t 
l     l* 

I     3,3 

l  :ifi 

lt.* 

1  :^fi 


*)    Die  Kohlensäurccxspiration,  sowie  die  Nierensecretion  (Harnstoff,  Sch^^^' 
felsüure,  Phosphorsäurc)  sinken  an  diesen  Tagen  unverhältnissmässig  rasch. 
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Id  3  Vcrsuclisrcihen    bei  Hundon  mit  Gallcnfisteln  gottaltcn   ticli  die  Ver- 
laKnisso  rolgcndermaasscn : 

Von  100  Gnn.  Wassers  traten  aus: 


Id.  Lunge 
u.  Haut 


durch 
d.  Leber 


durch 
d.  Nieren 


durch 
d.  Dann 


Grni. 


6rm. 


Grra. 


Grm. 


1}  Bei  mangelhaftem  Wiederersatz  des  ty- 
pischen Verbrauchs 23,7         23.2         51,3  1|8 

bl  Bei  reichlicher  Nahrungsaufnahme    .    .     11,70       37,53       47,85         2,92 

1  Die  Inanitionsversuche  führten  femer  zu  einem  Resultate,  das  für  die 
iVissei^Entziebungs-Kuren  von  Bedeutung  ist.  —  Es  heisst  pag.  314:  „Das 
,Durcfascbnitltfverballnis8  von  Collagen  und  Albuminaten  (Blut-,  Muskel-,  Sehnen- 
(Bfadesubstanz)  zum  Wasser  im  Körper  der  Fleischfresser  ist  =  1  :  3,2.  — 
,FUl8  das  Hydratwasser  crstcrer  In  dem  Maasse,  als  sie  der  Oxydation  anheim- 
(lelen,  austrat,  mussten  auf  204,13  Grm  derselben  653,5  Grm.  präformirten 
iWawers  ausgeschieden  werden.  Die  wirkliche  Ausscheidung  war  aber  viel 
ibedeulender  =  927,62  Grm.,  die  rückständigen  Körperbestandtheile  müssen 
(tainach  entsprechend  wasserärmer  erscheinen,  die  Organe  bis  zu  einem  ge- 
»viiseD  Grade  eintrocknen,  der  den  Maassstab  für  den  geringsten  Wassergehalt, 
Jwi  dem  sie  ihre  Functionen  noch  erCüllen,  bietet.  —  Die  Section  ergicbt,  dass 
.letzteres  wirklich  in  merkwürdigem  Grade  statlOndct"*  — 

S.  Die  vergleichenden  Analysen  des  Wassergehalts  der  einzelnen  Organe 
ifatt  frisch  getüdteten  und  eines  durch  Inanition  zu  Grunde  gegangenen  Thicres 
M||iben  femer,  dass  auch  das  Knochengerüst  des  Thieres  während  der  Inanition 
Wasser  verliert.  Dagegen  bewies  das  gleich  bleibende  Verhältniss  von  Collagen 
ni  Kalksalzen  in  der  wasserfreien  Knochensubstanz  vor  und  nach  der  Inanilion, 
leben  der  geringen,  nur  dem  täglichen  Umsatz  von  Albuminaten  entsprechenden 
Ausscheidung  von  Erdphosphaten  durch  Harn  und  Faeces  die  Niclitbelheiligung 
etsterer  am  Stoffwechsel. 

4.  Endlich  machen  wir  noch  auf  das  interessante,  und  wieder  auf  dicBc- 
IwOigung  des  Nervensystems  am  Stoffwechsel  hinweisende  Resultat  aufmerksam, 
liM  der  Einfluss  des  Tageslichts  den  nächtlichen  StofTumsatz  fast  um  das  Dop- 
*Hc  steigert.  —  Während  der  Inanitionsdauer  war  der  Gewichtsverlust  des 
Fbieres  während  des  Tages  viel  beträchtlicher,  als  während  der  Nacht.  —  Das 
^t  erblindcto;  und  von  dieser  Zeit  an  war  der  Gewichtsverlust  während  des 
^Hes  ungleich  geringer,   (pag.  317.) 


"  Mikroskopisch  -  chemische  Untersuchungen 
"Menschlicher  Faeces  unter  verschiedenen  patho- 
'ogischcn   Verhältnissen.     Diss,  inaugural.  \on  Joh. 

Ihring.     Giesscn   1852. 


Das  Schriftchen  fuhrt  zu  folgenden  Resultaten: 

1.    Quantität   dos   Stuhls.     Die  Gesammtquanlilut  sowohl,   als  der  Gc 
^  nn  Wasser  und  andern  bei  I2()0  c.    fluchtigen  Substanzen   ist  bei  diarrhoi- 
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sehen  Stuhlen  vermehrt;  der  Gehalt  an  Testen  Theilen  ist  relativ  zum  Wasser- 
gebalt vermindert,  absolut  dagegen  vermehrt. 

2.  Quantitöt  der  unverdaut  durch  den  Darm  gegangenen 
Masse.  Die  mikroskopische  Untersuchung  diarrhoischer  Stuhle  ergiebt  grus- 
sere  Mengen  von  Pflanzenresten,  sowie  von  MuskelprimitivbUndeln  und  ZeUg^ 
webe,  als  bei  normaler  Verdauung,  ebenso  grössere  Mengen  von  Amyloa 
und  Fett. 

3.  Einzelne   Bestandtheile. 

a)  Die  in  Aether  löslichen  Bestandtheile  sind  bei  diarrhoischen  Stühlen 
im  Allgemeinen  etiK^as  vermehrt.  Die  Farbe  derselben  scheint  mehr 
von  ZufUlligkeiten  in  der  Art  der  Nahrung  abzuhängen. 

b)  Die  in  Alkohol  löslichen  Bestandtheile  sind  constant  bei  diarrhoiMlMo 
Stuhlen  vermehrt.  Die  Farbe  des  Extracts  weicht  von  der  bei  don 
malen  Faeces  nicht  ab. 

Gallenbestandtheile  lassen  sich  im  Alkoholextract  um  so 
eher  nachweisen,  je  schneller  die  Faeces  den  Darm  durchlaufen  haben 
(also  bei  rasch  hinter  einander  erfolgenden  StUhlen\  je  mehr  dieVe^ 
dauungskraft  des  Darms  darniederliegt  (z.  B.  bei  Darmtuberculose) 
und  Je  mehr  Galle  abgesondert  wird  (z.  B.  bei  galligen  Diarrhoeen). 

c)  Die  in  Wasser  löslichen  Bestandtheile  sind  stets  vermehrt,  ebenso  die 
Salze  Überhaupt.  — 

Chlornatrium  von  Gesunden  genommen,  geht  nur  dann  durch  den  StoU 
ab,  wenn  grössere  Mengen  genommen  worden  sind,  und  auch  dann  kaum  )%• 
Die  grösste  Menge  desselben  wird  durch  den  Urin  entfernt.  Bei  Diarrhoe  aus 
innern  Ursachen  enthält  der  Stuhl  jedoch  in  der  Regel  Chlornatrium,  oft  in  ziem- 
licher Menge. 

Phosphorsaure  Erden  sind  in  diarrhoischon  Stuhlen  fast  stets  vermehrt 
jedoch  stets  mehr  Magnesia,  als  Kalk. 

Schwefelsäure  war  weder  bei  Stuhlen  nach  Gcnuss  von  Chlomatriuo, 
(in  Abtührdose),  noch  nach  Nauheimer  Wasser  (ausser  in  einem  Fall  in  Spureo) 
nachweisbar;  dagegen  betrug  sie  bei  Darmtuberculose  etwa  den  vierten  Tbeil 
des  Chlo'rnatriums  und  war  bei  galliger  Diarrhoe  in  starken  Spuren  nachweisbtf- 

Eisen,  das  im  normalen  Stuhle  nur  in  sehr  geringer  Menge  vorkommt  ob^ 
sich  häufig  in  dem  sauren  Auszug  gar  nicht  nachweisen  lässt»  wird  nach  AbfiUtT' 
mittein  gewöhnlich  gefunden;  nach  Einnahme  von  Eisen  erscheint  es  constiat 
im  Stuhle,  dagegen  nicht  im  Urine. 

Eiweiss  im  Stuhle  kommt  nach  Abfuhrmitteln  bei  normaler  Verdauung 
nicht  vor;  es  kommt  vor  bei  Darmtuberculose  und  erreichte  in  dem  beobadi 
teten  Falle  0,08  der  festen  Theile  des  Stuhls. 

Gase  können  sich  aus  einem  diarrhoischen  Stuhle  in  dem  Maasse  eotwi* 
ekeln,  dass  ihre  Menge  in  24  Stunden  dem  Volum  des  Stuhls  gleich  komml.  " 

In  Betreff  der  Untersuchungsmclhodik  und  der  speziellen  Analysen  ist  die 
Arbeit  selbst  nachzusehen. 
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.    Die    Ausscheidung     der    Schwefelsäure    durch 
Jen  Harn.     Inaug.  Diss.  von  C.  Grüner.    Gicsscn  1852. 

Mit  aD  7  gesunden  und  7  kranken  Individuen  angestellten  Untersuchungen 
ODt  Verf.  XU  folgenden  Resultaten: 

1.  Die  Menge  der  täglich  durch  den  ürin  seceniirlen  Schwefelsäure  be- 
igt  bei  gesunden  Individuen,  unter  normalen  äussern  Verhältnissen,  im  Mittel 
r  100  Kilogramm  Körpergewicht  3,19  Grm.;  sie  variirt  zwischen  2,01  Grm.  und 
73  Gnn  —  Die  Constitution  scheint  einen  grössern  Einfluss  auf  den  Unter- 
hied  der«\u65cheidung  der  Schwefelsäure  auszuüben  als  äussere  Bedingungen, 
aa  G.  und  H.  geniessen  z.  B.  quantitativ  und  qualitativ  ganz  dieselbe  Nahrung 
4  dennoch  ist  bei  Ersterem  die  tägliche  Menge  Tür  100  Kilogramm  Korperge- 
icht  um  0,22  Grm.  grösser,  als  bei  H ,  welcher  im  Ganzen  durch  Reiten,  Spa- 
BTgang,  mehr  körperliche  Bewegung  hat,  als  Ersterer  *  . 

1  Die  Secretion  der  Schwefelsäure  steht  mit  dem  Körpergewicht  und  der 
irpergrüsse  der  einzelnen  Individuen  in  keinem  bestimmten  Verhältnisse,  eben 
•  wenig  mit  dem  spez.  Gewichte  des  Harns. 

3.  Die  Einnahme  von  Nahrungsmitteln  hat  auf  den  Unterschied  der  wäh- 
ad  der  verschiedenen  Tageszeiten  ausgescliiedenen  Schwefelsäuremenge  einen 
Mtimmten  erwiesenen  Einfluss.     Die  Secretion  der  Schwefelsäure  steigt  immer 

den  Nachmiltagsstunden  (Verdauungszeit),  sinkt  etwas,  bei  den  einzelnen  In- 
Tiduen  verschieden,  während  der  Nacht  und  erreicht  in  den  Vormittagsstunden 
r  Minimum.  Dieses  Verhältniss  i)leibt  unter  den  gewöhnlichen  Bedingungen 
soer  das  nämliche  und  die  vermehrte,  normale  Bewegung  in  den  Vormittags- 
anden, im  Vergleiche  zu  den  der  Nachtstunden,  hat  keinen  Einfluss  auf  die 
ennebrung  der  Schwefelsäure;  diese  ist  in  den  Morgenstunden  nur  dann  ver- 
lehrt,  wenn  während  der  Nacht  die  stündliche  Ausscheidung  unter  das  Mittel 
«L  - 

4.  Dagegen  scheint  es,  als  ob  eine  aussergewöhnlichc,  vermehrte  Muskel- 
vtrengung,  oder  psychische  Erregung,  so  weit  einwirken  könnten,  dass  sie 
!e  Secretion  der  Schwefelsäure  vermehrten. 

5.  Fasten  vermindert  wenigstens  in  den  ersten  21  Stunden  die  Secretion 
lebt;  ja,  was  merkwürdig  ist,  die  Secretion  wurde  bedeutender  in  den  Morgcn- 
UDden,  nachdem  doch  seit  IS  Stunden  nichts  genossen  war. 

6.  Ob  die  Schwefelsäuresecretion  normal  ganz  sislirt  sein  kann,  geht  nicht 
BS  den  Beobachtungen  hervor;  sie  kann  aber  jedenfalls  auf  ein  kaum  nach- 
eisbares  Minimum  sinken.  — 

7.  Reichliches  Wassertrinken  wirkt  in  der  Art,  dass  in  den  ersten  Stunden 
'ahrscbeiulich  mehr  Schwefelsäure  zur  Ausscheidung  kommt,  in  der  darauf 
>lgendcn  Zeit  aber  weniger;  ja  die  stündliche  Ausscheidung  kann  alsdann  un- 
'F  das  Minimum  der  bctrcfl'cnden  Tageszeit  sinken,  gleichgültig  ob  nachher 
*bnaig  eingenommen  wurde,  oder  nicht. 


*)  Mit  dem  Chlorgehalt  des  Urins  war  es  umgekehrt.  Derselbe  war  bei  (i. 
bsolut  um  3  Grm.  geringer,  als  bei  H.  -  In  Betreff  der  conslitutionellen  V«  r- 
*tedcnheiten  und  deren  Verhältnis»  zur  Schwefelsäiireausscheidung  mailit 
^''  auf  die  unten  mitgetheillen  linlersuchungen  von  Parkes  über  den  Einfli;>.s 
^  Liq.  Kali  caust  auf  den  Urin  aufmerksam. 
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8.  Unpttsslichkeiten,  namentlich  rheumatische  Beschwerden,  scheineQ  in  ganz 
bestimmter  Beziehung  zur  Secretion  der  Schwefelsäure  zu  stehen  *). 

9.  Vermehrte  Einnahme  von  Schwefelsäure,  als  Natr.  sulph.,  bedingt  eine 
vermehrte  Ausscheidung  desselben.  Ob  dabei  die  Schwefelsäure  als  solche  an- 
mittelbar in  den  Harn  Übergeht,  oder  erst  zu  Zwecken  des  SlofTwechscIs  dienl, 
bleibt  dahin  gestellt;  wahrscheinlich  ist  Letzteres,  da  die  vermehrte  Ausscheidung 
erst  einige  Stunden  nach  der  Einnahme  erfolgt.  Es  wird  dann  in  den  folgenden 
18—24  Stunden  fast  die  ganze  Quantität,  welche  eingenommen  wurde,  wieder 
abgeschieden. 

10.  Es  giebt  auffallende  Schwankungen  in  der  Secretion  der  Schwefelsüore, 
fUr  die  wir  keine  öussere  Veranlassung  aufzufinden  vermögen  und  fttr  die  vir 
innere,  zur  Zeit  noch  unbekannte  Bedingungen,  supponiren  müssen. 

11.  Man  kann  mit  Gewissheit  annehmen,  dass  die  Ausscheidung  der  Schwe- 
felsäure im  Urin  im  innigen  Causolnexus  mit  dem  Stoffwechsel  der  schwefelhal- 
tigen ProteVnkörper  stehe ,  und  dass  sich  gewiss  ein  guter  Thefl  **)  des  dort 
verbrannten  Schwefels  im  Urin  als  Schwefelsäure  wiederfindet  — 


*)  Verf.  zieht  diesen  Schluss  wohl  zu  vorzeitig  aus  nur  %  Beobacbluneeii. 
Die  eine  machte  er  an  sich  selbst,  während  er  an  heftigen  rheumatitticB 
Schmerzen  litt;  die  Quantität  der  Schwefelsäure  hatte  ganz  beträchtlich  «bge 
nommen.  —  Die  andre  wurde  bei  einer  Patientin  gemacht ,  die  von  einem  Ge- 
lenkrheumatismus genas,  dann  an  einer  Pericardilis  exsudativa  erkrankte  mrf 
langsam  reconvalcscirte ;  —  die  Schwefelsäure  des  Urins  war  bis  auf  ^4  ^ 
normalen  Quantität  gesunken.  Es  fohlen  Angaben  i'iber  Verhältnisse  des  Pulf« 
u.  s  w  ,  die  zur  Beurthcilung  der  aufgefundenen  Verhältnisse  des  Urins  erfor- 
derlich sind.  — 

♦*)  Vgl.  Biddcr  und  Schmidt:  Verdauungssäfte  und  Stoffwechsel.  Die« 
Heft  png.  271. 


■  e  lie» 


iaszfige  aus  Zeitscbriften. 


»  Chemie  Überhaupt  and  Zoochemle  Im  BeAondem. 

Zur  Lehre    von   der  Fettmetamorphose. 

Schon  am  14.  April  1831  legte  Horrath  Wagner  der  königl.  Societöt  der 
Inenscbaften  in  GöUingen  Mittheilungen  über  eine  Methode  zu  Vorsuchen  Über 
0  Yerlinderungen  thicrischer  Gewebe  in  morphologischer  und  chemischer  De- 
Anng  vor.  Es  wurden  Hoden  von  Hähnen  (nach  dem  Vorgänge  John  Hun- 
>r1i  und  Berthol d's)  in  die  Unterleibshöhle  von  Hühnern,  CryslalTliiisen  in 
•  von  Hühnern  und  Tauben  gebracht.  Die  Thiere  wurden  nach  einiger  Zeit 
sükltet  und  nun  die  eingebrachten  Substanzen  mikroskopisch  und  chemisch 
Btenucht.  Es  ergab  sich,  dass  dieselben  durch  ein  Exsudat  eingekapselt  wa- 
ll, an  eigner  Substanz  verloren  und  zum  Theil  der  Fettmetamorphose  untcr- 
gen  hatten.  —  Allein  es  blieb  zweifelhart.  ob  dieses  Fett  nicht  etwa  aus  dem 
lute  der  gefUssreichon  Kapsel  abgesetzt  sei,  ob  demnach  eine  wirkliche  Meta- 
morphose des  Eiweisses  zu  Fett  stattgefunden  hatte.  —  Diesen  Zweifel  zu  lösen 
urden  im  physiol.  Institute  zu  Güttingen  neue  Versuche  von  Hm.  Husson  aus 
rttssel  angestellt.  Es  wurden  die  zu  Untersuchungen  dienenden  Substanzen: 
>rt  gekochtes  Hühnereiweiss  und  Schwcinsaugenlinsen,  thcils  frei,  theils  in  fest 
Brschlossncn  Gulta-Percha-Säckchen  eingehüllt,  in  die  Unterleibshöhlc  von  Vo- 
i(n  (Gänsen)  eingeführt;  —  es  wurden  die  Substanzen  vor  der  Einbringung 
id  nach  einem  längern  Vorweilen  in  der  Unterleibshöhlc  auf  ihren  Fettgehalt 
Ersucht,  und  dabei  ergab  sich  dann,  dass  derselbe,  bei  freier  Lage  des  Kör- 
■^  in  der  Unterleibsbuhle,  bedeutend  mehr,  dass  aber  auch  die  vollkommen 
flirten  Eiweissverbindungen  der  Fettmetamorphose  zum  Theil  unterlegen 
Uen.  - 

Am  13.  März  1833  legte  Hofrath  Wagner  diese  Versuche  der  königl.  So- 
^tüt  der  Wissenschaften  vor ;  sie  sind  enthalten  in  Nr.  3.  1833  der  Nachrichten 
ö  der  G.  A.  Universität  und  der  kün.  Soc.  der  W.  zu  Göttingen.  —  Die  kurz 
ftAtnmengefassten  Resultate  derselben  sind  folgende: 

1.  Die  Krystalllinse  enthält,  im  Widerspruch  mit  der  Ansicht  von  Bcrzc- 
'>s,  eine  gewisse  Quantität  Fett;  aber  die  Quantität  variirt  nach  den  verschic- 
'nen  Arten  sehr  bedeutend;  Husson  erhielt  aus  menschlichen  Augenlinsen 
^  Fett  auf  MMI  Theilc  fester  Substanz;  Simon  erhielt  beim  Ochsen  0,043  o/q; 
»UD Pferde  0,112  o/g;  Wagner  erhielt  beim  Ochsen,  Kalb,  Hammel  0,33,  0,5  - 
^^%  und  beim  Schwein  fand  Husson  0,068%.     Es  scheint  Letzt«rm  wahr- 
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scheinlich ,  dass  dio  Fettmenge  in  den  Krystalllinscn  nichl  allein  von  den  ver- 
schiedenen Arien  der  Thierc  abhangig  ist,  sondern  auch  noch  bei  jeder  Art  von 
Alter,  Krankheiten  und  andern  gewissen  Umständen  abhängt. 

2.  Im  frischen  llühnoreiweiss  ist  Fett  enthalten,  wenn  auch  mir  in  sdir 
geringer  Menge,  wie  es  ja  auch  schon  Lehmann  in  seiner  physiologischeo 
Chemie  angiebt.     Husson  fand  0,03  Fett  auf  100  Theile  fester  Substanz. 

3.  Die  in  die  Bauchhölilc  lebender  Thiere  eingeschlossenen  ProtcYiikörpcr 
können  sich  in  der  That  nach  Verlauf  einiger  Zeit  theilweise  in  Fett  umwandelt. 
Dio  voHkommenü  Isolining,  in  welcher  sich  diese  Substanz  bei  der- einen  der 
erwähnten  Substanzen  befunden  hatte,  erlaubt,  die  Fettzunahme  einer  wirklidicfl 
chemischen  Metamorphose  des  Albumins  zuzuschreiben.  Die  Gewichtszunahme 
bei  diesem  Versuche  verhielt  sich  jedoch  bedeutend  geringer  als  bei  dei^jem- 
gen  Versuchen,  bei  denen  die  Substanzen  direct  eingeführt  worden  waren,  «m 
Thatsachc,  die  die  Vermulluing  bestätigt,  dass  man  nur  da  mit  Sicherheit  dif 
Fettzunahme  einer  wirklichen  chemischen  Metamorphöse  der  ProtelhstolTe  n- 
schreiben  kann,  wo  sie  vollkommen  isolirt  im  thiorischen  Körper  verteilt 
ha))en  *). 

4.  Der  Versuch  mit  dem  gekochten  Hohnereiweiss  beweist  auch  noch,  da» 
die  Fettbildung  nicht  nur  in  Zellen  stattfinden  kann,  wie  Donders  es  zu  glau- 
ben scheint,  soudern,  dass  dieselbe  auch  in  amorphen  Substanzen  zu  Staodi 
kommen  kann. 

Ref.  erinnert  tuebei  an  die  Untersuchungen  von  Blondeau  (Conipt.  reai 
XXV.  p.  360)  Über  die  Feltumwandlung  des  CaseYns  im  Käse.  —  Der  Rochefort- 
Käse  wird  in  Kellern  so  lange  aufbewahrt,  bis  er  die  erforderliche  BeschafliBi- 
heit,  um  ihn  in  den  Handel  zu  bringen,  angenommen  hat.  Blondeau  fandmill 
dass  dieser  Käse  frisch  V200  ^*^cincs  Gewichts  an  Fett  enthalte,  dass  aber  2  Moni 
spater  fast  alles  CaseYn  in  ein  buttersaures,  leicht  vcrseifbarcs  Fett  verwandelt 
war,  welches  bei  40®  F.  schmilzt,  bei  80®  kocht  und  bei  150^  zersetzt  wird. — 
Diese  Metamorphoso  war  von  einer  starken  Pilz -Entwicklung  begleitet;  die 
Pilze  waren  stickstoflhallig  (Penicillium  glaucum  und  globulosum,  Torula  vtiidis 
und  aurantiaca).  — 


Dr.  Moleschott  in  Heidelberg  theilt  in  der  Wiener  medizinischen  Wo- 
chenschrift 1853.  Nr.  11:  „Neue  Untersuchungen  über  das  Verhftltnisi 
„der  Leber  zur  Menge  der  ausgcathmeton  Kohlensäure"  mit  —  b 
MUllcr's  Archiv  (1853.  Heft  I.)  that  Verf.  durch  eine  allgemeine  Erörteruaf 
schon  dar,  dass  die  Abnahme  der  exspirirteu  Kohlensäure  bei  entleberton  Fri- 
schen nicht  ausschliesslich  der  Verarmung  an  Blut  zugeschrieben  werden  köooe. 
Vergleichende  weitere  Untersuchungen  an  unversehrten,  amputirten  und  entle- 
bertcn  Fröschen  dienten  zur  Bestätigung  dieser  Angabc.  —  Es  ergab  sieb  va 
ihnen,  dass 

1.  dio  von  gleichen  Gewichtseinheiten  Frosch  in.  gleicher  Zeit  erzeugtes 
Kohlcnsäuremengcn  sich  bei  entlebcrten,  amputirten  (i.  e.  reichlicbeo 
Blutverlust  erlitten  habenden)  und  unversehrten  Fröschen  verhielten  s= 
1  :  1,3  :  1,7  ; 

2.  entlebcrle  FröscJic  im  Vergleich  zu  unversehrten  eine  Verminderung  deJ 


*)    Dr.  Schradcr  in  Göttingen  empfiehlt  zu  diesen  Versuchen  kleine  gU^ 
serno  Probirröhrchon.  — 
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Kohlensäuraertrags  zeigon,  welche  dio  vom  Blutverlust,  vom  verziigerlen 
Athmen,  von  der  Wasseraurnahme  und  dem  Wegrall  der  Galle  herzulei- 
tende Ubertrififl. 

Es  muss  demnach  der  Leber  ein  bestimmter  Einfluss  auf  dio  Rückbildung  zu- 
^Iirtcben  werden.  -  Moleschott  findet  diess  Resultat  unterstützt  durch 
Iffaie  früher  (im  Archiv  fUr  physiol.  Heilkunde.  11.  Jhrgg.  Hfl.  3.  1932.  p.  479) 
mftgelhcillen  Beobachtungen  Über  das  Auftreten  von  Oxalsdure  im  Muskeincisch 
und  in  den  Ausleerungen  d^r  Cloake  entleberler  Frösche;  er  macht  ferner  dar- 
auf aufnierksani,  dass  Lieb  ig  in  der  Leber  Leucin ,  und  C.  Schmidt  im 
Schleim  der  Gallenblase  Crystalle  von  klcesaurcm  Kalk  fand,  Beobachtungen, 
die  „auf  eine  kräftige  Verbrennung  in  der  lieber"  schliessen  lassen. 

„Es  wäre  nicht  unmöglich'*,  fUgt  Verf.  hinzu,  ,,dass  die  Bildung  der  kohlen- 
„stoffreichen  Gallensäuren  von  der  Entstehung  sauerstofTreicherer  Körper  (Leucin, 
«Oxalsäure)  begleitet  würde.  Indem  aber  der  grösste  Theil  der  Gallensäuren 
«in  das  Blut  Ubcrgehl  und  verbrannt  wird,  kämen  jene  hohen  Oxydationspro- 
i^ukie,  die  als  solche  auf  einer  tiefen  Stufe  der  Umsetzung  stehen,  der  Rückbil- 
^g  zu  Gute*'.  — 

Es  stehen  diese  üntersucbuogsresultate  in  genauer  Uebereinstimmung  mit 
leQ  Beobachtungen  über  Oxalurie  bei  Leberleiden.  Wir  sehen  nach  versclüe- 
ienen  Seiten  hin  eine  mangelhafte  Function  der  Leber  begleitet  von  Erschei- 
niDgen  und  von  Störungen  des  Stoffwechsels,  welche  entschieden  auf  eine  Re- 
irdation  dos  letztern  hindeuten.  — 

Zum  Scbluss  bemerkt  M.  noch,  dass  er  im  Winter  für  die  entleberten 
rtoche  sowohl,  als  für  die  unversehrten  weit  höhere  Kohlensäurewertho  er- 
leH,  als  im  Sommer.  — 


11.     Pliyslolog^lo  uud  Patholog^ie  des  Blutes. 

Dr.  Molescholt  in  Heidelberg  theilt  in  der  Wiener  medizinischen  Wo- 
benschrift.  1833.  Nr.  14:  „Neue  Beobachtungen  Über  die  Beziehung 
der  Leber  zu  den  farbigen  Blutkörperchen"  mit.  Schon  in  Müller's 
^rchiv  (IS52  Heft  1.)  machte  M.  auf  die  gewaltige  Zunahme  farbloser  Körper- 
ben im  Verliältniss  zu  den  farbigen  bei  entleberten  Fröschen  aufmerksam.  Er 
nierzog  danach  das  Blut  unversehrter,  ampulirter  und  entleberter  Frösche  in 
lieser  Beziehung  der  Untersuchung  und  gelangte  dabei  zu  dem  Resultate: 

dass  der  Verlust  der  Leber  die  Menge  der  farbigen  Blutkörperchen,  die 
auf  je  ein  farbloses  kunuuen,  beträchtlich  vermindert;  dass  diese  Ver- 
minderung höchstens  zu  V3  durch  den  gleiclizeitig  stattgefundenen  Blut- 
verlust erklärt  werden  kann;  dass  also  auch  die  morphologische  Unter- 
suchung, wie  die  chemische  (Lehmann),  beweist,  dass  nicht  nur  die 
embryonale  Leber  (W e b e r ,  Köllikor,  Fahrner),  sondern  auch  die  des 
Erwachsenen  die  Umwandlung  von  farblosen  Blutkörperchen  in  farbige 
in  hohem  Grade  begünstigt.  — 

^  farbigen  Blutkörperchen  des  Herzblutes  verliielten  sich  im  Verhältniss  zu 
^  larblosen  bei  entleberten,  amputirten  und  unversehrten  Fröschen  =  1  :  3,8 
^:  die  des  Milzblutes  =  I  :  2,5  :  3,5.  — 

Bas  Leberblut  selbst  enthält  jedoch  etwas  weniger  gefärbte  Blutkörperchen 
'  Vergleich  zu  den  farblosen,  als  das  Blut  des  Herzens  und  M.  folgert  daraus. 
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„dass  die  Leber  entweder  auch  viel  farblose  Blutkörperchen  bildel  oder  diesel- 

„ben  in  grosser  Anzahl  mit  dem  Blut   der  Pfortader  zugeführt  erhält*'. 

So  nichtig  diese  CntersuchungsrcsuUatc  sind,  so   dUrfen  sie  doch  nur  dÜ 

grosser  Vorsicht  aufgenommen  werden.    Es  bedarf  namentlich   der  Prüfung,  tk 

die  Verminderung  der  gcfUrblen  Blutkörperchen  im  Verhältnis«  zu  den  faihloiai 

l>ei  entloberten  Früschen  nicht  bloss  eine  relative  ist,  d.  h.  in  einem  Ueberschw 

von  farblosen   ihren  Grund  hat.    Die  neissige  Arbeit  von  Böcker  (ArchiTftr 

physiol.  Heilkunde   1851.   Heft  4.)  „Über  die   verschiedenen  Arten  und  dieB»* 

deutung  der  gewölkten  (farblosen)  Blutkörperchen"  bedarf  hier  der  BerUckiiel- 
tigung. 


III.    fTiitersnehnng;  von  Excreten. 

lieber  einige  Harnstoffverbindungen  und  eine  neue 
Methode  zur  Bestimmung  von  Kochsalz  und  Harnstoff 
im  Harn  von  J.  Lieb  ig.    (L.  u.  W.  Annalen  für  Chemie  und  Ph8^ 

macie  85.  Bd.  3.  Heft.  pag.  289.  1853.) 

Wir  theilen  aus  dem  vorbezeichneten  Aufsatze  nur  daejenige  mit,  wtsie 
quantitative  Bestimmung  des  Kochsalzes  und  Harnstoffs  im  Harn  betrifll.  oi' 
was ,  um  dieselbe  ausfuhren  zu  können ,  zu  wissen  nothwendig  ist.  Es  hM 
keiner  Erwähnung,  dass  auf  die  genaue  Titrirung  der  zu  den  Bestimmungen  TC^ 
wandten  Flüssigkeiten ,  die  hier  die  Stelle  einer  Waage  vertreten ,  die  gT(M» 
Sorgfalt  verwandt  werden  muss.  Wir  werden  deshalb  in  dieser  Beziehung  Ui- 
big's  Angaben  wörtlich  wiedergeben. 

1.     Quantitative  Bestimmung   des  Chlors  im  Harn. 

W^enn  man  eine  Chlorverbindung  der  Alkalimetalle  mit  salpetersaureB 
Quecksilberoxyd  vermischt,  so  setzen  sich  diese  Salze  um  in  SublimM  us' 
in  ein  salpetersaures  Salz  der  alkalischen  Base. 

In  einer  Harnstofflösung  bringt  salpetersaures  Quecksilberoxyd  sogleich  ei- 
nen dicken,  weissen  Niederschlag  hervor ;  diese  Fällung  findet  nicht  StaU  duR^ 
eine  Sublimatlösung. 

Auf  diesen  beiden  Sätzen  beruht  die  Methode  der  quantitativen  BettimmBif 
des  Chlors  in  einer  HarnslofT  und  Chlormetalle  haltigen  Flüssigkeit 

Versetzt  man  nämlich  eine  HamstofTlösung  mit  Kochsalz  und  giesst  laogM0 
in  kleinen  Portionen  eine  verdünnte  Lösung  von  sat petersaurem  Quecksflberosf' 
hinzu,  60  entsteht  an  dem  Orte,  wo  beide  Flüssigkeiten  sich  berühren,  etod^n^ 
Trübung,  die  aber  beim  UmschUtteln  sogleich  wieder  verschwindet,  so  dais<l^ 
Flüssigkeit  so  hell  und  durchsichtig  ist,  als  zuvor;  ohne  das  Kochsalz  vttrd0 
dieselbe  bleibend  trüb  geblieben  sein.  Dies  dauert  so  lange,  bis  das  sugflß#* 
salpetersaure  Quecksilberoxyd*  genau  hinreicht ,  das  Kochsalz  in  Sublimat  HBtf*' 
setzen ;  Über  diese  Grenze  hinaus  bringt  ein  einziger  Tropfen  des  Queckfflbir' 
salzes  eine  bleibende  weisse  Trübung  hervor. 

Besitzt  man  also  eine  auf  Kochsalz  titrirte  Lösung  von  Salpeters.  Quec^ 
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peroxyd  *),  so  kann  man  mit  deren  HUIfo  in  kürzester  Zeit  den  Chlorgehalt  des 
!rins  bestimmen. 

Diese  Titrining   wird  folgendermaassen  vorgenommen: 

Die  Thatsache,  dass  sich,  wenn  man  reines  durchsichtiges  Steinsalz  in  gro- 
m  Stücken  mit  Wasser  übergiesst,  bei  1)  24^  und  nach  ^IstUndigem  Slehen- 
mtD  der  Flüssigkeit  unter  häufigem  UmschUtleln,  eine  unveränderliche  Menge 
ktdttalz  auflöst,  hat  Liebig  aufs  Neue  bestätigt.  Durch  Abdampfen  von  10 
XX  gesättigter  Koclisalzlösung  erhielt  er  im  (ebenso  wie  Fuchs  u.  Fehling) 
1^194  Grni.  Kochsalz.  Wenn  man  also  20  CC.  solcher  Kochsalzlosung  miltelst 
iiDer  Pipette  genau  abmisst  (den  an  der  Spitze  der  Pipette  hängenden  Tropfen 
icbt  abgeblasen)  und  mit  299^4  CC.  W^asser  mischt ,  so  hat  man  318,4  CC.  ver- 
kiaole  Kochsalzlösung  und  darin  2  X  31S4  Milligramm.  Kochsalz.  In  10  CC 
äewr  Lösung  sind  demnach  enthalten  200  Milligramm.  Kochsalz. 

Man  misst  nun  mit  einer  kleinen  Pipette,  welche  bis  an  den  Strich  der  en- 
jjn  Röhre  genau  10  CC.  Flüssigkeit  Tasst,  10  CC.  der  eben  beschriebenen  Koch- 
nblosung  ab,  lüsst  dieselbe  in  ein  kleines  Becherglass  fliessen  und  setzt  3  CC. 
äier  HamstofTlösung  zu ,  die  in  100  CC.  4  Grm.  HamstofT,  in  1  CC.  demnach 
II  Milligramm.  HarnslofT  enthält. 

Man  ruiU  jetzt  die  verdünnte  Quecksilberlösung,  welche  titrirt  werden  soll, 
I  ein  Tropfglas  (Bureitc),  bemerkt  sich  den  Stand  derselben  und  giesst  sie 
Topfenweise  in  die  mit  Hamslofr  versetzte  Kochsalzlösung,  welche  man  in  eine 
nritreade  Bewegung  versetzt.  Sobald  in  der  Flüssigkeit  ein  deutlicher  Nieder- 
lelilag  bleibend  entsteht,  ist  die  Probe  fertig.*^) 

Wenn  man  ftkr  10  CC.  der  Kochsalzauflösung  7,8  CC.  Quecksilberlösung  bis 
Üb  Eintritt  eines  Niederschlags  verbraucht  hat,  so  ist  diese  zu  concentrirt,  um 
rine  genaue  Titrirung  zuzulassen.  Man  verdünnt  sie  mit  ihrem  gleichen  Volum 
Walser  und  macht  die  Probe  zum  zweiten  Mal.  Angenommen,  man  habe  jetzt 
^  10  CC.  der  mit  HamstofT  versetzten  Kochsalzlösung  bis  zur  Bildung  einer 
Trübung  15,5  CC.  Quecksilberauflösung  nöthig  gehabt,  so  setzt  man  jetzt  zu  je 

155  Voll,   dieser  Quecksilberlösung 
45      »     Wasser  zu 
^vadurch  man  200      »     einer  Quecksilberlösung  erhält,  von  der  je  20  CC. 

imau  200  Milligramm.  Kochsalz,  oder  I  CC.  10.  Milligramm.  Kochsalz  anzeigen. 
Durch  einen  Control versuch  wird  zuletzt  die  Richtigkeit  der  Abmessungen 
Itprtft.  Den  Grad  der  Trübung,  den  man  bleibend  erhält,  wenn  man  zu  10  CC. 
^  harnstoffhaltigen  Kochsalzlösung  20  CC.  der  ProbeflUssigkeit  zugemischt  hat, 
VHiis  man  bei  den  eigentlichen  Bestimmungen  im  Auge  behalten.  Darin,  duss 
»1  l>ei  Anwendung  dieser  Probeflüssigkeit  zu  den  quantitativen  Bestimmungen 
<^  Kochsalzes  mehr  Quecksilbcrlösung  hiif^usetzl,  wodurch  die  Trübung  stär- 
kt oder  weniger,  wodurch  sie  schwacher  wird,  liegt  eine  Fehlerquelle,  die 
Man  bei  einiger  Uebung   leicht  beseitigt.  ***) 


*)  lieber  die  Darstellung  einer  von  allen  fremden  Beimischungen  freien  sal- 
P^ten.  Quecksilberoxydlösung  s.  pag.  299  der  Abhandlung. 

**;  Ein  Opalisiren  der  Flüssigkeit  darf  man  nicht  berücksichtigen.  Es  rührt 
^OB  firemdeo  Metallen  iier;  es  wird  als  nicht  zur  Probe  gehörig  leicht  daran  er- 
^iBot,  dass  nach  dem  Eintreten  dieser  Trübung  einige  Tropfen  der  Quecksilber- 
'^^g  mehr  hinzugesetzt ,  dieselbe  nicht  vermehren.  Dies  findet  nicht  Statt, 
J^eon  der  Niederschlag  durch  die  HarnstotTverbindung  entsteht,  ein  jeder  mehr 
hinzugesetzte  Tropfen  der  Quecksilberlösung  bringt  in  diesem  Falle  eine  woU 
^8e  Trübung  hervor,  wodurch  die  Flüssigkeit  trüber  wird  ^  als  sie  vorher  war. 

***)  Anmerkung.    Die  eben  beschriebene  Probeflüssigkeit  ist  für  diejeni- 
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Um  nun  den  Ciilorgebalt  des  Harns  zu  besiimmen,  üt  es  Düthig,  die  in  d 
selben  enlhaltcnc  Pbosphorsäurc  vorber  auszuflkllen.  Liebig  fand  dazu  < 
MischuMf;  von  I  Yoluin  einer  kalt  gesättigten  Losung  von  salpetersaurem  Bj 
nnt  2  Vol.  kalt  gosätligtem  Baryt wasser  zweckmässig.  Von  dieser  Mischung  s 
man  1  Vol.  zu  2  Volumen  des  zu  untersuchenden  Harns  und  fiUrirt  von  < 
entstandenen  Niederschlag  die  Flüssigkeit  ab,  sie  ist  alkalisch  von  Uberschfi 
gern  Baryl;  diese  alkalische  Reaction  muss  mittelst  Salpersfiure  hinweggMM 
men  werden,  doch  hüte  man  sieb,  nicht  mehr  Salpetersäure  zuzusetzen,  alt 
rade  erforderlich  ist,  um  eine  kaum  saure  Reaction  herzustellen.  *) 

Zum  Versuch  nimmt  man  dann  15  CG.  dieser  Flüssigkeit,  entsprechend 
CC.  Harn,  und  bedient  sich  zum  .\bniesson  einer  kleinen  Pipette,  welche  bii 
den  Strich  genau  dieses  Volum  ohne  Unterubtheilung  fasst.  Man  lasst  die  Fll 
sigkeit  in  ein  kleines  Rccherglas  fliessen  (den  an  der  Pipette  zuletzt  anbtap 
den  Tropfen  nicht  ubgeblasen  oder  abgestrichen),  und  vermischt  damit  uol 
UmschUtleln  die  Quecksilbertüsung.  Nachdem  die  TrUbung  sich  eingestelK  k 
]iest  man  die  aus  dem  Tropfglas  ausgeflossene  ProbeÜUssigkeit  ab;  jeder  n 
brauchte  CC.  entspricht  10  Milligr.  Kochsalz. 

Vergleichende  Versuche  erf^uben,  dass  die  quantitative  Bestimmung  des  Chlo 
durch  Salpeters.  Silboroxyd  keuie  genauere  Resultate  gab,  als  die  eben  beiGhri 
beno  Methode. 

gen  Fälle  berechnet,  in  denen  man  ausser  Chlormetallcn  keine  fremden  Sdie 
keinen  IJeborschuss  von  HarnstofT  in  Lüsung  hat-)  sie  giebt  aber,  wenn  mal 
zur  Bestimmung  des  Kochsalzes  im  Harn  verwendet,  einen  kleinen  Fehler,  vi 
eher  den  Gehalt  desselben  im  Harn  geringer  macht,  als  er  in  der  Wirklicfak 
ist.  Dieser  Fehler  wird  dadurch  bedingt,  dass  die  Trübung  oder  der  Aoici| 
an  dem  Ende  des  Versuchs  etwas  früher  erscheint,  wenn  viel  Harnstoff  o 
fremde  Salzo  zugegen  sind,  als  ohne  dieselben,  indem  der  Niederschlag  ia\ 
eben  Flüssigkeiten  etwas  schwerer  löslich  ist.  Ein  Absatz  des  salpetertam 
Quecksilbcroxyd-HarnstofTs  entsteht  in  der  Flüssigkeit,  wie  sich  von  selbst  ti 
steht,  nicht  früher,  als  bis  dieselbe  damit  gesättigt  ist.  Die  QuecksitberUüa 
enthalt  stets  freie  Salpetersäure  und  diese  löst  mehr  davon  auf  als  Wasser,  te 
teres  mehr,  als  eine  salpetersaure  HarnstofDösung. 

Da  nun  der  Harn  in  der  Kegel  mehr  Harnstoff  enthalt,  als  man  zum  M 
der  Titrirung  der  Quecksilbcrlösung  der  Kochsalzlosung  zugesetzt  hat,  so  wi 
indem  dieser  HarnstofT  einen  Thcil  der  freien  Salpetersäure  i\es  Quecksilben 
zes  in  Beschlag  nimmt  und  Salpetersäuren  HarnstofT  bildet,  das  LüsungsvvB 
gen  der  Flüssigkeit  Tür  den  Niederschlag  vermindert  und  dieser  erscheint  Ml 
d.  h.  man  verbraucht  etwas  weniger  der  Probefähigkeit,  um  die  Probe  hen< 
zubringen.  Diesem  Fehler  wird  vollkommen  vorgebeugt,  wenn  man  den  10  ( 
Kochsalzlösung,  welche  mit  3  CC.  HarnstofTlösung  versetzt  ist,  5  CC.  einer  k 
gesättigten  Lösung  von  Glaubersalz  zusetzt  und  hierauf  die  ProbeflQssigl 
titrirt.  ' 

Salpetersaures  Quecksilberoxyd  giebt  mit  einer  Lösung  von  schwefetsinr 
Natron  einen  gelben  pulverigen  Niederschlag  von  Mineralturpith.  VVena  i 
schwefelsaure  Natron  Kochsalz  enthält,  so  entsteht  beim  Zusatz  des  salpeterM 
ren  Quecksilberoxyds  nicht  eher  eine  Fällung  von  Turpith,  als  bis  das  Kodii 
in  Sublimat  verwandelt  ist,  und  es  wird  dcsshalb  durch  den  Zusatz  von  Gb 
bersalzlösung  der  Versuch  nur  in  der  Weise  geändert,  da.ss  die  nreie  Säure  i 
Quecksilbersalzes  mit  dem  schwefelsauren  Natron  zu  saurem  Salze  sich  verbia^ 
wodurch  der  nämliche  Zweck  erreicht  wird ,  wie  durch  einen  Ueberschuss  i 
Harnstoff. 

*)  Anmerkung.  Es  ist  besser,  nicht  die  abgemessenen  15  CC.  FlQsägk 
die  man  zur  Probe  nimmt,  sondern  das  ganze  Filtrat,  von  dem  man  etwai  ] 
rückbebält,  mit  Salpetersaure  anzusäuern:  ein  Tropfen  mehr  macht  bei  101  v 
mehr  CC.  nichts  aus,  während  er,  der  kleinen  Menge,  welche  zur  Bestimmii 
dient,  zugesetzt,  der  Genauigkeit  des  Versuchs  schaden  würde. 
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2.    Quantitative  Bestimmung  des  Harnstoffs  im  Harn. 

Die  Methode  beruht  auf  der  Ftillbarkeit  des  Harnstoffs  durch  salpetersaures 
Qttecksflberoxyd.    Zu  ihrem  Verständniss  Folgendes : 
I  Wenn  man  einer  verdünnten  HamstofTlOsung  eine  gleichfalls  verdünnte  Lö- 

i      sang  von  Salpeters.  Quecksilberoxyd  allmtihlig  zusetzt  und  die  freie  Säure   der 
[      Misdiung  durch  Barytwasser  oder  verdünntes  kohlensaures  Natron  von  Zeit  zu 
I      Zeit  neutralisirt ,   so  erhält  man  einen  flockigen ,  etwas  aufgequollenen ,  schnee- 
'      weissen  Niederschlag,  welcher  im  Wasser  unlöslich  ist.    Fährt  man  mit  dem 
Zasati  von  dem  Quecksilbersalz  und  kohlensaurem  Natron  abwechselnd  fort,  so 
lange  noch  dieser  Niederschlag  gebildet  wird ,  so  stellt  sich  ein  Punkt  ein ,  bei 
welchem  durch  Zusatz  von  kohlensaurem  Natron  die  Mischung  oder  der  Ort,  wo 
der  Tropfen  binßillt,   eine  gelbe  Färbung  von  Quecksilberoxydhydrat  oder  ba- 
liseh  salpetersaurem  Quecksilberoxyd  annimmt.    Zu  diesem  Zeitpunkt  abfiltrirt 
entli&lt  die  Flüssigkeit  keine  besUmmbare  Menge  von  Harnstoff  mehr;  aller  Harn- 
stoffist geflaut     Liebig  fand,  dass  dieser  Niederschlag  stets  auf  1  Aequivalcnt 
HamstofT  4  Aequivalente  Quecksilberoxyd  enthalte.  — 

Setzt  man  zu  einer  HamstofTlösung    so  lange   salpetcrsaures  Quecksilber- 
oiyd,  als  sich  ein  Niederschlag  bildet,  so  bleibt  die  Mischung  beim  Zusatz  vom 
kohlensauren  Natron  w  e  i  s  s ;  lässt  man  aber  die  ursprüngliche  Mischung  ei- 
nige Stunden  ruhig  stehen,  so  ändert  sich  die  Bescharfcnhcit  des  Niederschlags, 
er  wird  krystallinisch ,  man  erkennt  leicht   die  sechsseitigen  Blättchen  der  Yer- 
binduDg  mit  3  Atomen  Quecksilberoxyd  darin,  und  es  giebt  jetzt  die  klare,  über 
diesen  Krystallen  stehende  Flüssigkeit,  welche  früher  weiss  gefällt  wurde,  durch 
Alkalien  einen  gelben  Niederschlag.    In  der  sauren  Flüssigkeit  wird  also  die 
Verbindung  mit  4  Atomen  Quecksilberoxyd   zurückgeführt  in   eine  Verbindung, 
welche  weniger  Oxyd  enthält,  d.  h.  ein  Tbeil  des  Oxyd*s  tritt  wieder  in  Lösung. 
Um  zu  erkennen,  ob  man  die  richtige,  zur  Hervorbringung  der  Verbindung 
<lc8  Harnstoffs  mit  4  Atomen  Quecksilberoxyd  nüthige  Menge  des  Quecksilber- 
Mhes  zugesetzt  hat,  ist  nach  dem  Zusatz  desselben  zur  harnstoffhaltigen  Flüs- 
^eit,  die  Neutralisation  mit  kohlensaurem  Natron  nothwendig.    Wenn  die  Mi- 
schung, z.  B    ein  Tropfen  derselben,  auf  einem  ührglas  mit  einem  Tropfen  koh- 
lensaurer Natronlüsung  vermischt,  weiss  bleibt,    so  kann  man  sicher  vorausse- 
tzen, dass  sich  noch  freier  HamstofT  in  der  Flüssigkeit  befindet;  erst  dann,  wenn 
lieh  beim  Zusammenfliessen  der  beiden  Tropfen   an   der  Oberfläche  derselben 
eine  gelbliche  Haut  zeigt,  ist  die  Grenze  erreicht  oder  richtiger  ein  wenig  über- 
schritten; es  gehört  nur  ein  sehr  geringer  Ueberschuss  des  Quecksilbersalzos 
dazu,   um  anzuzeigen,   dass  die  zur  Fällung  des  Harnstoffs  erforderliche  Menge 
zugesetzt  worden   ist.  —   Es   ist  hiemach  einleuchtend,   dass,  wenn   man  den 
Quecksilbergehalt  der  Quecksilberlösung  kennt,  mau  auch  aus  der  zur  Fällung 
des  Harnstoffs  in  der  angegebenen   Weise  verbrauchten  Menge  dieser  Lösung 
die  Quantität  des  in  einer  harnstoffhaltigen  Flüssigkeit  enthaltenen  Harnstoffs  er- 
mitteln kann.     Oder  wenn  man  zur  Fällung   einer  bekannten  Menge  Harn- 
stoffs,  sagen  wir  zu  100  Milligrm.,  ein  gewisses  Volum  der  Quecksilberlösung 
nötbig  hatte,  so  wird  in  harnstoffhaltigen  Flüssigkeiten  von  unbekanntem  Gebalt 
sin  gleiches  Volum  derselben  die  nämliche  Menge  Harnstoff  anzeigen.    Aus  dem 
Volum  dieser  zur  Fällung  verbrauchten  Quecksilberlösung  lässt  sich  alsdann  die 
Torhandene  Menge  Harnstoff  berechnen;    der  Verbrauch    des    halben  Volums 
zeigl  halb  so  viel,  die  doppelte  Menge   doppelt  so  viel  Harnstoff  in  der  Flüs- 
sigkeit an.  — 

Arckiv   t  wiu«navli    Ilcük.    1.    3.   Hft  20 
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Danach  wird  die  Metliodo  Jedem  verslöndiicli  sein.  Es  kommt  nun  zu- 
nächst darauf  an,  eine  Salpeters.  Quecksilberoxydlösung  zu  tilriren,  mit  der  eine 
genaue  quantitative  Bestimmung  des  HarnstofTs  vorgenommen  werden  kaon. 
Liebig  bedient  sich  dazu  einer  Losung,  von  welclier  1  C.  C.  genau  10  liilUgnn. 
liarnstofT  entspricht.  Diese  Quecksilberlüsung  muss  eine  Quantität  Quecksilber- 
oxyd  enthalten,  welche  hinreicht,  um  mit  100  Milligrm.  Harnstoff  die  salpete^ 
saure  Verbindung  mit  1  Act].  Quecksilberoxyd  zu  bilden,  sodann  einen  kleioea 
Ueberschuss  von  Quecksilberoxyd,  welcher  dient,  um  die  Fällung  des  Harostoflif 
anzuzeigen,  und  so  zwar,  dass  bei  der  HinzuTügung  des  letzten  Tropfens  der 
erforderlichen  Quecksilberlosung  zu  der  Ilarnstofnüsung,  wenn  einige  Tropfen 
der  Mischung  mit  kohlensaurer  Natronlosung  versetzt  werden,  eine  deutliche 
gelbe  Färbung  wahrnehmbar  ist.  —  Liebig  fand  nun,  dass  auf  100  llillignD. 
TlarnstofT,  welche  nach  der  Rechnung  7*20  Milligrm.  Quecksilberoxyd  UnderForm 
von  salpetcrsnurem  Salz)  bedürfen,  10  Cubikcentimeter  der  Quecksilberlösung 
772  Milligrm.  Quocksilberoxyd  enthalten  müssen,  um  auch  in  verdünnten  FliU- 
sigkeiten  eine  deutliche  Reaction  auf  Quecksilberoxyd  hervorzubringen.  Jeder 
Cubikcentimeter  der  Flüssigkeit  muss  also  einen  Ueberschuss  von  5,2  Milligrm. 
Quecksilberoxyd  enthalten.  — 

Am  einfachsten  erliält  man  diese  Flüs.sigkeit,  wenn  man  r  e i n  e s  metallisches 
Quecksilber  in  einem  Bechcrglase   in  reiner  Salpetersäure  lost   und  unter  öfte- 
rem Zusätze  von  etwas  Salpetersäure  in  der  Wärme  erhält,  bis  man  keine  Spur 
mehr  von  salpetrigsaurcn  Dämpfen  entweichen  sieht,   sodann  in  demselbco  Ge- 
fäss  im  Wasserbude   zu  S^rupdicke  abdampft,    und  endlich  mit  so  viel  Wtsser 
verdünnt,  dass  in  100  C.  C.  der   verdünnten  Flüssigkeit  sich  genau  7,140  Grm. 
Quecksilber   befinden.     Diess   geschieht,    wenn  man   auf  100  Grm.  QuecUilber 
(in   Salpeters.  Oxyd   verwandelt)   so  viel  Wasser   zusetzt,    dass  das  Volum  der 
Flüssigkeit  1400  C.  C.  beträgt.     Es  ist  dabei  jedoch  zweckmässig,  die  berechnete 
Menge  Wasser   zunächst  nicht  ganz  zuzusetzen ,   sondern  etwas  weniger.   Man 
misst  sich  alsdann  10  C.  C.  einer  Harnstofriösung,  die  auf  200  C.  C.  4  Grm.  rei- 
nen Uarnstoflf  enthält  ♦).  ab  und  setzt  aus  einem  Tropfglas  die  annäherungsweise 
verdünnte  Quccksilberlösung  zu,   bis  ein  paar  Tropfen  der  Mischung   auf  eineiö 
ührglase   mit  kohlensaurer  Natronlosung    ehie  deutliclie  gelbe   Färbung  gebeo- 
Angenommen,  man  habe  dazu  19,25  C.  C.  der  Quecksilberlösung  gebraucht,  sO 
fügt  man  jetzt  auf  je  lf)2,5  C.  C.  der  Lösung  7,5  C.  C.  Wa.sser  hinzu  und  macht 
eine  neue  und  letzte  Probe.    Wenn  nach  dem  Zusatz  von  20  C.  C.   der  Queck- 
silberlösung zu  IOC  C.  der  eben  beschriebenen  Hamstofriösuug  die Erscheinurt 
der  gelben  Farbe   deutlich  ist,   so  kann   die  Quecksilberlösung   zur  Hamstoflb^ 
Stimmung  im  Harn  gebraucht  werden**). 


*)  Man  löst,  um  diese  Lösung  zu  erhalten,  4  Grm.  reinen  Harnstoff** 
Wasser  auf  und  verdünnt  mit  so  viel  Wasser,  dass  das  Volum  der  Lösung  g** 
nau  200  C.  C  beträgt ;  durch  Lösen  von  4  Grm.  Harnstoff  in  200  C.  C  VkUse^ 
würde  man  201,75  C.  C.  Flüssigkeit,  also  1,75  C.  C.  zu  viel  erhallen.  - 

**)  Anmerkung.  Diese  Probeflüssigkeit  ist  auf  eine  HanistofTlösung  titriHr 
welche  2  p.  c.  Harnstoff  enthält;  15  C.  C.  dieser  Harnstofflösung  bedürfen  i^f 
Ausfallung  des  Harnstoffs  und  zur  Anzeige  der  vollendeten  Fällung  30  C.^ 
Quecksilberlösung;  man  erhält  45  G.  C.  Mischung,  worin  sich  im  Ganzen  3^  ^ 
6,2  =  I5G  Milligrm.  freies  Quecksilberoxyd  beGnden  ;  jeder  C.  C.  enthält  wir- 
bln 3.17  Milligrm.  Quecksilberoxyd.   — 

Wenn  die  15  C.  C.  Harnstotnösung  4  p.  c.  Harnstofl  enthalten  und  man  •«'J? 
zu  15  C.  C.  derselben  60  C.  C.  Quecksilberlösung,  so  hat  man  zusammen  75C** 
Mischung,  worin  sich  312  Milligrm.  freies  Quecksilberoxyd  bclinden,  in  Jed«* 


307 

Zur  BeslimmuDg  des  Hamstofls  im  Harn  bereitet  man  sich  nun  zuvörderst 
dne  Mischung  von  2  Vol.  Barylwasser  mit  1  Vol.  einer  Auflösung  von  Salpeter- 
Hurem  Baryt,  beide  kalt  gesättigt,  und  mischt  1  Volum  dieser  alkalischen  FlUs- 
ligkeit  mit  2  Vol.  Harn.  Alan  nimmt  dazu  am  einfachsten  einen  kleinen  Glas- 
eylinder  von  beliebigem  Inhalt,  den  man  zuerst  mit  Harn  zweimal  bis  zum 
Ueberfliessen  füllt.  Die  Oeffnung  des  Cylindcrs  wird  jedesmal  mit  einer  Glas* 
platte  bedeckt,  so  dass  der  Ueberschuss  abfliesst.  Denselben  Gylinder  TüUt  man 
onmal  io  gleicher  Weise  mit  der  Barytlösung  und  giesst  seinen  Inhalt  zu  dem 
Hm  in  ein  Becherglas;  bei  der  Vermischung  entsteht  ein  Niederschlag,  den 
man  ab61trirt.  Von  der  durchlaufenden  Flüssigkeil  misst  man  fUr  jede  Analyse 
1$  C  C.  ab,  welche  10  C.  C.  Harn  entsprechen 

Zu  diesem  Volum  Harn  lässt  man,  ohne  vorher  zu  neutralisiren 
(wie  es  bei  der  Chlorbestimmung  geschehen  musste),  aus  einem  Tropfglas  die 
titrirte Lösung  des  salpetersauren  Quecksilberoxyds  zuflicssen,  unter  beständigem 
Umrühren  und  nimmt,  wenn  man  keine  Fällung  (keine  Verdickung  der  Flüssigkeit) 
mehr  bemerkt,  die  Probe  vor.  Zu  diesem  Zweck  schüttet  man  einige  Tropfen 
der  Flüssigkeit  mit  dem  Niederschlage  aus  dem  Kecherglase  in  ein  ührglas  und 
lÜMt  von  dem  Rande  des  Uhrglases  aus  einige  Tropfen  kohlensaure  Natronlösung 
zofliessen,  am  besten  aus  einer  Kautschuckpipette.  Behält  die  Mischung  nach 
einigen  Minuten  ihre  weisse  Farbe,  so  muss  der  Zusatz  von  Quecksilber- 
Utoung  vermehrt  werden,  und  diess  so  lange,  bis  bei  einer  neuen  Probe  aus 
dem  fiecherglas  nach  dem  Zufliessen  des  kohlensauren  Natron  eine  deutliche 
gelbe  Färbung  entsteht.  Man  liest  alsdann  die  Anzahl  der  verbrauchten  C.  C. 
>b,  und  corrigirt  die  erhaltene  Zahl  je  nach  dem  Gehalt  des  Harns  auf  die 
•"gegebene  Weise. 

Enthielte  der  Harn  nun  kein  Kochsalz,  so  würde  damit  alles  für  die  quan- 
ütative  Bestimmung  des  HarnslofTs  im  Urin  Erfürdcrliche  gesagt  sein.  Allein 
^e  Reihe  von  Versuchen  hat  dargcthan ,  dass  der  Kochsalzgchalt  des  Harns, 
Wenn  derselbe  1— IV2  P- c.  erreicht,  auf  die  Bestimmung  des  HamstofTs  mittels 
ssipetersaurcn  Quecksilberoxyds  einen  Einfluss  ausübt.  Wenn  man  zu  10  C.  C. 
«iner  reinen  Harnstofflösung  '20  G.  G.  der  titrirtcn  Quecksilberlösung  zusetzt,  so 
bringt  kohlensaures  Natron  in  dieser  Mischung  eine  deutliche  gelbe  Färbung  von 


C.  C.  4,16  Milligrm.,  demnach  0,69  Milligrm.  Quecksilberoxyd  mehr,  als  erfor- 
derlich ist,  um  die  ursprüngliche  Färbung  hervorzubringen. 

Man  wird  daher,  wie  auch  genaue  Versuche  gezeigt  haben,  bei  Harnanaly- 
sen, wenn  der  HarnstofTgehalt  zunimmt,  einen  Fehler  begehen,  welcher  den 
HamstoiTgehalt  verkleinert.  In  dem  eben  berührten  Falle  würde  man  bis  zur 
Erscheinung  der  ursprünglichen  Färbung  nicht  60  G.  G.,  sondern  nur  59,37  G.  G. 
Quecksilberlösung  zusetzen.  Um  diesen  Fehler  zu  beseitigen,  müssen  auf  15  G.G. 
Harn  für  die  Anzahl  der  G.  G.  Quecksilbcrlösung,  die  man  mehr  als  30  G.  G.  zur 
Fdtlung  gebraucht,  der  Mischung  die  halbe  Anzahl  G.G.Wasser  vor  der  Probe 
mit  kohlensaurem  Natron  zugesetzt  werden;  verbraucht  man  z.  B.  20  G.G.  mehr, 
so  setzt  man  10  G.  G.  Wasser  dazu.  Man  wird  stets  finden,  dass  man  nach 
dem  Wasserzusatz  einige  Tropfen  Quecksilberlösung  zusetzen  muss,  um  die  rich- 
tige Anzeige  zu  bekommen. 

Aus  demselben  Grunde  muss  man  im  entgegengesetzten  Falle,  wenn  der 
HarnstofTgehalt  nur  1  p.  c.  beträgt,  um  die  Probe  zu  haben  auf  15  G.G.  Harn 
nicht  15  G.G.  Quecksilberlösung,  sondern  15,3  G.G.  zusetzen.  Um  diesen  Feh- 
ler, der  den  Gehalt  vergrössert,  zu  beseitigen,  muss  man  bei  verdünntem  Harn 
Akr  je  5  C.  C  Quecksilberlösung,  die  man  weniger  als  30  G.  G.  verbraucht,  von 
der  Summe  der  verbrauchten  G.  G.  Quecksilberlösung  0,1  G.  C.  abziehen.  — 
Verbraucht  man  also  für  15  G.  G.  Harn  25  G.  C.  Quecksilber,  so  ist  der  Gehalt 
249  Milligrm.,  ausgedrückt  durch  24,9  G.  G.  Quecksilberlösung  u.  s.  w. 
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getälUem  Quecksilberoxyd  hervor.  Versetzt  man  jetzt  die  Miscbung  mit  lOQ— 
200  Ifilligrm.  Kochsalz,  und  nimmt  die  Probe  von  Neuem  vor,  so  bleibt  die 
gelbe  Färbung  bei  Zusatz  dos  kohlens.  Natrons  aus,  und  um  dieselbe  wieder 
zum  Vorschein  zu  bringen,  muss  man  IV^—  ^Va  C.  C.  der  Quecksilberiösttog 
mehr  zusetzen;  es  tüllt  dcsshalb  die  Bestimmung  um  15—23  llilUgrm.  Harnstoff 
zu  hoch  aus.  Ganz  dasselbe  zeigt  sich  beim  Harn ;  bei  einem  Gehalt  von  mehr 
als  2  p.  c.  Kochsalz  steigt  dieser  Fehler  nicht  mit  dem  Kochsalzgehalt,  sonden 
er  bleibt  mit  gewissen  Schwankungen  conslant*). 

Bei  einem  Harn  nun,  welcher  1—1 V2  P*  c  Kochsalz  enthält,  kann  man  ohne 
Weiteres,  um  die  richtige  Zahl  der  Milligrammen  HamstofT  in  10  a  C  Harn  za 
erhalten,  von  der  Anzahl  der  verbrauchten  C.  C.  der  Quecksilberlösung  2  CG. 
abziehen,  und  auch  wenn  der  Kochsalzgehalt  des  Harns  verschiedener  Indivi- 
duen in  gewissen  Grenzen  wechselt,  so  sind  die  erhaltenen  Unterschiede  im 
HarnstofTgohalt  dennoch  richtig  und  vergleichbar  mit  einander;  nur  in  der  ab- 
soluten Quantität  ist  ein  Fehler,  welcher  uncorrigirt  15  —  20  Milligramme  auf 
10  C.  C.  Harn  ausmacht. 

Bei  Bestimmungen,  in  welchen  es  jedoch  aur  die  absolute  Quantität  Ham- 
stofT im  Harn  ankommt ,  muss  das  Chlor  im  Harn  entfernt,  das  Kochsalz  in  sal- 
petersaures Natron  verwandelt  werden.  Diess  geschieht  durch  Ausfällung  mit- 
telst Salpeters.  Silberoxyds.  —  Zu  diesem  Zweck  bereitet  man  sich  eine  Silber- 
16sung  aus  11,G01  Grm  geschmolzenen  salpetersauren  Silbers,  welche  man  ift 
Wasser  löst  und  so  weit  verdünnt ,  dass  das  Volum  der  Lösung  400  C.  C.  be- 
trägt.  1  C.  C.  enthält  29,01  Milligr.  Salpeters.  Silberoxyd  entsprechend  10  MiK 
ligrammen  Kochsalz.  — 

Die  Quccksilberlösung,  deren  Darstellung  oben  bei  der  Bestimmungs-Metbodo» 
des  Kochsalzes  angegeben  wurde,  correspondirt  mit  dieser  Lösung;   beide  zei— 

*)  Um  diese  Verhältnisse  zu  erklären,  so  ist  aus  der  Methode  der  Kochsalz-- 
bestimmung  mittels  Salpetersäuren  Quecksilberoxyds  ersichtlich,  dass  eine  Kocb^ 
salz  enthaltende  HarnstofTlösung  durch  salpetersaures  Quecksilberoxyd  nicht  ge — 
fällt  wird,   und  dass  nicht  eher  eine  Fällung    durch   das  Salpeters.  Quecksilbff^ 
oxyd  entsteht,  als  bis  das  Kochsalz  vollständig  in  Sublimat  UbergefUhrt  ist.  kB 
einer  Lösung  von  200  Milligrm.  HarnslufT  und  100  Milligrm.  Kochsalz  in  10  CC- 
Wasser,  welcher  man  20  C.  C.  Quccksilberlösung  zusetzt,  ist  der  Ueberscbus^ 
des  Quecksilbersalzes,  welcher  beuu  Zusatz  von  kohlen|^urem  Natron  die  gelbo 
Färbung  gegeben  haben  würde,   nicht  in  der  Form   von  salpelersaurem  Sal^ 
sondern  als  Sublimat  enthalten,  und  es  ist  ofTenbar,  dass   die   Aenderung  4er 
Anzeige  durch  die  Bildung  und  Gegenwart  des  Sublimats  verursacht  wird.   An* 
statt  3,46  Milligrm.  Quecksilberoxyd  in  der  Form  von  salpetersaurem  Salz,  ent- 
hält die  Mischung  dieselbe  Menge  Oxyd  in  der  Form  von  Sublimat 

Den  Grund,  warum  die  Grenze  der  Reaction  sich  nicht  erweitert,  wenn  der 
Kochsalzgehalt  Über  2  p.  c.  hinausgeht,  sucht  Lieb  ig  in  Folgendem:  Weoa 
man  eine  Lösung  von  Sublimat  so  weit  mit  Wasser  verdünnt,  dass  sie  mit  kok- 
lens  Natron  einen  deutlichen  braungolben  Niederschlag  von  QuecksilberozycUoftd 
giebt,  dann  die  nämliche  Sublimatlösung  mit  einem  Tropfen  Salpetersäure  ver- 
setzt und  dem  kohlens.  Natron  hinzutropft,  so  bleibt  die  Mischung  beider  klar, 
es  bildet  sich  kein  Niederschlag,  oder  höchstens  eine  scliwache,  weisslicbe  Tilk* 
bung,  aus  der  sich  nach  langem  Stehen  einzelne,  braungelbe  Blättchen  abaetiea. 
In  dieser  BeschafTenheit  Undet  sich  aber  der  SublimatUberschuss  in  der  Miacbung 
der  HarnstofTlösung  mit  der  Quccksilberlösung ,  sie  enthält  den  grösslen  Tbei 
der  Salpetersäure  der  letztern  im  freien  Zustande.  —  Durch  diese  Salpetersüir« 
wird  ein  Theil  des  kohlens.  Natrons  in  doppelt-kohlensaures  Salz  Obergetdhi^ 
welches  den  Sublimat  nicht  fällt.  Enthält  die  Mischung  in  Folge  eines  grossen 
Kochsalzgehaltes  eine  grössere  Menge  Sublimat,  so  ist  die  frei  werdende  Koblea- 
säure  nicht  genügend ,  um  die  Fallung  des  Quecksilberoxyds  zu  verhüten,  tt 
entsteht  jetzt  ein  braungelber  Niederschlag. 
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m  beim  Verbrauch  einerlei  Mengen  Koc|isalz  an.  Wenn  man  demnach  10  C.  C 
«ra  Ton  der  QuecksilberlOsung  12,5  C.  C.  zusetzen  musste,  bis  zum  Erscheinen 
er  Trübung,  so  wird  in  dem  gleichen  Volum  Harn  durch  Zusatz  von  12,5  C.  C. 
dberlösung  das  Chlor  vollkommen  ausgefällt  und  es  bleiht  kein  Silber  in 
«flfung.  — 

Angenommen  man  habe  zu  15  C.  C.  des  durch  Barytlusung  geflUlKen  Harns 
>erin  10  C.  C.  Harn)  verbraucht:  17,5  C.  C.  Quecksilborldsung,  so  misst  man 
lelit  mit  der  Pipette  ab 

30  G.  C.  desselben  Harns  und  setzt 
35      „     Silberlösung  zu:  . 

65 
filtrirt  ohne  Weiteros  ab  und  nimmt  von  der  durchlaurenden  Flüssigkeit 
Probe  stets  die  Hälfte  der  Summe  der  gemischten  Flüssigkeit,  also  32,5  C.  C , 
»orin  sich  10  G.  G.  Harn  befinden  Diese  werden  jetzt  mit  der  titrirten  Queck- 
iflberiösung  versetzt  und  der  HarnstofT  auf  die  beschriebene  Weise  mit  BerDck- 
ichligung  der  Verdünnung  in  Folge  der  hinzugesetzten  Silberlösung  ermittelt.  — 


"W.  Fhyslolocle  iindPaflioIog^e  desSTerveiMiysteiiis. 

eher  den  £influss  des  llalsthcils  des  Sympalhicus  auf 
ie  Beweguug    der   Iris    und    die    Erregung    der   Erwei- 
terung der  Pupille   von  einer  bestimmlen  Steile 

im  KUckenmariL   aus. 

'  Durch  die  wohl  allgemein  bekannten  Versuche,  welche  in  Bonn  gemcin- 
^liiflUch  von  Budge  und  Waller  angestellt  wurden,  war  nnchgowieson,  dass 
^^0  durch  Reizung  einer  bestimmlen  Stelle  des  Kückenmarks  Erweiterung  der 
tapille  hervorbringen  könne.  Diese  Stelle  befindet  sich  am  übern  Brustmarke. 
^urde  dieselbe  bei  einem  vorher  ätherisirten  Kaninchen  blosgelcgt  und  galva- 
■9irt,  so  erweiterte  sich  regelmässig  die  l^upille  beider  Seiten. 

Diese  Versuche,  aus  denen  Budge  spUter  den  experimentellen  Beweis  Tür 
Mk  Ursprung  des  Sympathicus  aus  dem  Rückenmark  schupfte  (Vortrag  vom 
-  Aug.  1852  in  der  Niederrheinischen  (resellschaft  Tür  Natur-  und  Heilkunde), 
urden  von  R.  Wagner  in  Göttingen  wiederholt  und  in  den  „Nachrichten  von 
ler  G.  A.  Universität  u.  d  köni^l.  Gesellsch.  d.  Wissenschaften  zu  GöUingcn. 
1853.  Nr.  6.  April  11."  wird  Folgendes  darüber  mitgetheilt: 

„Die  Versuche  wurden  an  einer  Anzahl  von  Hunden  und  Kaninchen  ange- 
ilallt.  Bei  den  letztern  sind  die  Resultate  reiner  und  sicherer  wegen  des  ge- 
rennlen  Verlaufs  des  vagus  und  sympathicus  am  Halse,  welche  bekanntlich 
im  Halse  enge  verbunden  sind.  —  ~  Die  Resultate  unserer  Versuche  waren 
rollkommen  besttitigend  für  die  Budge- Wal  ler 'sehen  Angaben.  —  Die  üus- 
(erst  starke  Erweiterung  der  Pupille  von  durch  magneto-clectrische  Apparate 
gereizten  Durchschnittsfltichen  des  Rückenmarks  aus,  welche  in  der  Gegend  der 
interslen  Hals-  und  obersten  Rückenwirbel  fallen,  ist  eine  constante,  fast  nic- 
dbIs  (unter  10  Füllen  kaum  einmal)  ausbleibende  Erscticinung".  Auf  die  Un- 
irsuchungsmetboden  wurde  alle  Sorgfalt  verwendet  und  die  von  Volk  mann 
rhobenen  Bedenken  wurden  namentlich  beseitigt.    Es  wurden  nicht  nur  öfters 
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zwischen  die  Durchschnittsflächen  des  Rückenmarks  Glasplttttohen  eingeacfaoben 
oder  zoUgrosse  Stücke  des  Rückenmarks  ausgeschnitten ,   sondern  es  wurde  ki 
der  Regel  später  immer  in  folgender  Weise  eiperimentirt.    Zuerst  wurden  Tagl 
und  sympathici  aufgesucht,   Streifen  von  Gutta -Percha  untergeschoben,  dum 
zwischen  Weichlheile  am  Hals  und  Wirbelsäule  breite  mehrfache  Biinder  Ton 
Gutta-Percha  eingebracht,  die  ganze  Wirbelsäule  und  das  Rückenmark  mit  der 
Knpchenscheere  an  verschiedenen  Stellen  durchschnitten ;   es  wurden  auch  die 
Wcichthcile  am  Hals  bis  auf  die  zu  prüfenden  Nerven   einer  oder  beider  Seiten 
durchschnitten,  so  dass  Kopf  und  Rumpf  nur  durch  die  zu  prüfende  Nervenbahn 
verbunden  blieben.     Erst  dann  wurde  der  Rumpftheil  des  Rückenmarks  gereizt 
Immer  war  der  Erfolg  der  vorauserwartete,   wenn  auch  dem  Grade  nach  ver- 
sclüeden,  was  zum  Theil  von  der  Oertlichkeit  der  gewählten  Stelle  im  Rücken- 
mark abhing.    Wagner  sagt:    ».Ich  halte  diesen  Versuch  für  einen  der  schdn- 
„sten   und  sichersten,   um  den  Ursprung  vieler  sympathischer  Fasern  vom  Ril- 
„ckenmark  nachzuwdisen.    Dass  alle  motorischen,  in  der  Bahn  des  Sympathicot 
„zur  Iris  verlaufenden  Fasern  vom  Rückenmark  entspringen,  lüsst  sich  natUrfidi 
„durch  diesen  Versuch  nicht  erweisen.    Aber  jedenfalls  ist  es  merkwürdig,  desf 
„sich  in  der  Regel   eine  sti^rkere  Erweiterung  der  Pupille  von  der  Gegend  der 
„obern  Rückenwirbel,   als  der  untern  Halswirbel  hervorrufen  lässt,  dass  feroer 
„der  EtTekl  häufig  vom  Rückenmark  aus  stärker  ist,  als  durch  unmittelbare  Rei- 
„zung  des  Stammes   des  Sympathicus  am  Halse.  —  Indess  ist  es  richtig,  dass 
„schon    eine  mechanische  Reizung  des  Ganglion  cervicale  supremum   beim  Ki- 
„ninchen   mit  der  Pincette  Erweiterung  der  Pupille  hervorruft.     Der  vagus  ist 
„ohne  Einfluss  auf  das  Auge". 

Während   der  Vornahme  dieser  Versuche  wurde  W.  gleichzeitig  auf  ein 
andres  Phänomen   aufmerksam.     Es   trat  nämlich  auf  eine   magneto-electrische 
Reizung  des  Sympathicus  constant  eine  Bewegung  des  Bulbus  oculi  ein,  welche 
selbst  10  —  20  Min.  nach  dem  Tode,    nach  Durchschneidung  des  Rückenmarks, 
nach  vorgenommener  Trennung  des  opticus,  oculomotorius,  abducens  und  trocb- 
learis  (aber  auch  wenn  diese  mit  dem  Auge  verbunden  blieben),  und  nach  voll- 
ständiger Enthirnung  beobachtet  wurde.    Der  Bulbus  fing  unter  dem  Einfluss  der 
discontinuirliclien  Strome  an   sich  langsam  zwischen   den  geschlossenen  (oder 
offenen)  Augenlidern  unter  gleichzeitiger  Erweiterung  der  Pupille  hervorzuheben; 
zugleich  scheint  die  Hornhaut  convexer  zu  werden.     W   schätzt  die  senkrechte 
Erhebung  auf  2-4  Millimeter.    Eben  so  langsam  sinkt  später  der  Bulbus  wie- 
der zurück.    Die  Bewegung  gleicht  dem  Ansehen  nach  sonderbarerweise  gaof 
derjenigen,  wie  sie  bei  magncto-eleclrischer  Reizung   organischer  Muskeln  ein- 
zutreten pflegt,   d.  h.  es  vergeht   eine  messbare  Zeit   bis  sie  eintritt,   aber  dio 
Bewegung  überdauert  den  Reiz.    Sie  ist  ganz  verschieden  von  der  Bewegung 
welche  am  Bulbus  eintritt,    wenn  man  den   oculomotorius   magneto-eleotfiscb 
reizt,  wo  bei  der  tetanischen  Erregung  der  Augenmuskeln  doch  immer  nurTc«- 
muliren  des  Bulbus  eintritt  und  die  ganze  Bewegung  den  Charakter  derjenigen 
der  quergestreiften  Muskeln  bat.    „Auf  welche  Weise",  fragt  Wagner,  Jkoüai^ 
Jenes  Hervortreten  des  Bulbus  zustande?    Eine  andre  liier  wirkende  Krall  als 
„eine  von  den  beiden  mm.  obliqui  ausgehende  ist  hier  kaum  denkbar.    Ditf* 
„sind  aber  doch  quergestreifte  Muskeln,   und  wie  empfangen  dieselben  Faselt 
„vom  Sympatlücus  ?''  — 

In  Bezug  auf  das  Herausheben  des  Bulbus  erhielt  W.  stets  constante  1^ 
sultate;  in  Bezug  auf  Erweiterung  der  Pupille  fand  er  ein  paar  Mal  Abwetchno* 
gen  bei  Kaninchen.    Zuweilen  nämlich  erweitert  sich  die  Pupille  auf  der 
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e  nicht  auf  Reizung  desSympathicus,  wohl  aher,  wenn  auch  nicht  in  hohem 
de^  auf  Reizung  des  vagus,  der  sonst  ohne  Einfluss  ist.  Einmal  wurde  nur 
B  linken  Sympathicus  Erweiterung  gefunden,  nicht  beim  rechten.  Ein  zwei- 
Mal  war  das  Verhaitniss  gerade  umgehrt.  —  „Sollten  zuweilen",  fragt  W., 
lem  aus  dem  Ruckenmark  streckenweise  in  die  Bahn  des  vagus  treten  und 
DO  erst  spater  wteder  in  die  Bahn  des  Sympathicus  eingehen  ?  Vom  Gangl. 
nricale  suprem.  aus  gelang  es  in  einem  solchen  Falle  auf  beiden  Seiten  Er- 
literung  der  Pupille  zu  erzielen".  —  Auf  Durchschneidung  des  Sympath.  der 
sprechenden  Seite  trat  endlich  in  der  Regel,  constant  alinjühlig.  Verengerung 
Pupille  ein,  welche  aber  da  ausblieb,  wo  keine  Erweiterung  durch  den 
ationsapparat  hervorgerufen  werden  konnte. 


Herzbewegung.  In  der  eben  citirten  Abhandlung  macht  Wagner 
ä  darauf  aufmerksam,  dass  er  sich  bei  neuerdings  angcsieiUen  BriUeversu- 
10  wiederholt  davon  überzeugte,  dass  der  Typus  und  Rhythmus  der  Herzbe- 
ping  beim  Hühnchen  sich  vor  dem  4.  Tage  vollslUndig  ausbiiden,  „wahrend 
«h  keine  Spur  von  genuinen  Muskelfasern  und  von  Nervensubstanz  vorhan- 
a,  sondern  das  Herz  noch  ein  durchaus  häutiger  Schlauch  ist,  dessen  Mcm- 
tnen  nur  undeutlich  aus  verschmolzenen  Zellen  gebildet  zu  sein  scheinen. 
eses  für  die  llerzbewegung  „kolossale"  Factum  hallo  ich  Tür  völlig  fest- 
filiend".  — 


IT.    AeMoIo^e  der  KFaiikhelten. 

(Krankheitsursachen   überhaupt,  meteorologische 

Verhältnisse   u.  s.  w.) 

h  den  „Tabellen  und  amtlichen  Nachrichten  über  den  preussischen  Staut 
*  das  Jahr  1819.  IH.  herausgegeben  von  dem  statistischen  Bureau  zu  Berlin'^ 
lit  sich  eine  höchst  schätzenswerthe  Bearbeitung  der  bis  dahin  vorliegenden 
iorologischen  Beobachtungen  in  Bezug  auf  Temperatur  von  Ür.  Dovo  zu 
Hb.  —  Wir  theüen  in  Kürze  die  Resultate  derselben  in  Folgendem  mit: 

Tägliche  Veränderungen  der  Wärme  der  freien  Luft. 

Ao  Tagen,  an  welchen  der  gesetzmässige  Gang  der  Warme  nicht  durch 
SSelmüssige  Störungen  unterbrochen  wird,  erreicht  die  Temperatur  ihren 
Wgsten  Stand  zur  Zeit  des  Sonnenaufgangs,  ihren  höchsten  ohnf^efuhr  |i/-2 
Mien  Nachmittags.  Die  Zeit .  während  welcher  die  Wärme  innerhalb  der 
fchen  Periode  zunimmt,  ist  also  viel  kürzer  als  die,  während  welcher  sie  ab- 
sl»  weil  die  Einstrahlung  nur  stattfindet,  so  lange  die  Sonne  über  dem  Ho- 
vk  sich  befindet,  die  Ausstrahlung  hingegen  die  ganze  Nacht  ununterbrochen 
«IrkL 

Fall  in  allen  Monaten  des  Jahres  erreicht  die  Temperatur  (in  verschiedenen 
BK  des  preuss.  Staates)  sowohl  Morgens,  als  Abends  zwischen  9  und  9  Uhr 
n  ttUUeni  Werih,  so  dass  die  Mittel  8,8  und  9fi  eine  wUnacfaeDtwerUie  An. 
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näherung  ao  die  wahre  Temperatur  gewähren.  De  aber  um  diese  Zeit  skh 
die  Temperatur  stark  ändert,  so  sieht  man  unmittelbar  ein,  wie  strenge  die  Zeit 
der  Beobachtung  eingehalten  werden  muss,  um  nicht  zu  Abweichungen  Vertt- 
lassung  zu  geben.  In  dieser  Beziehung  ist  die  Combination  7,  2,  9  und  6^  % 
iO  vorzuziehen,  welche  letztere  die  geringste  Abweichung  zeigt  —  Beide  ge- 
währen ausserdem  den  Yortheil,  dass  die  höchste  tägliche  Wärme  durch  die 
Beobachtung  um  2  Uhr  nahe  richtig  gegeben  wird.  — 


2.    Veränderungen  der  Wärme  in  der  jährlichen  Periode. 

Die  Unterschiede  der  kältesten  und  wärmsten  Monate  lassen  sich  nach  ei- 
ner ohngefähren  Bestimmung  Air  die  einzelnen  Provinzen  wie  folgt,  stellen: 


Kältester 

Wärmster 

»^—  * *-: 

Monat 

Monat. 

Untersctu 

Ostpreussen 

-3,9 

13,4 

n,3 

Westpreussen 

-2,6 

14,1 

16,7 

Posen 

—  3,3 

14,1 

17.4 

Schlesien 

-  2,7 

13,9 

16,6 

Pommern 

-  2,3 

13,7 

16,9 

Brandenburg 

-  2,1 

14,0 

16,1 

Sachsen 

-  1,8 

14,3 

16,1 

Westphalen 

-  0,8 

13,5 

14,3 

Rheinprovinz 

-  0,2 

13,6 

13,8. 

Das  Fortgehen  von  Ost  nach  West,  sowie  die  Annäherung  an  die  KUste  stumpft 
beide  Extreme  ab ;  sie  entfernen  sich  natürlich  mehr  von  einander,  wenn  vir 
von  Süden  gegen  Norden  fortschreiten. 

Die  grösste  Winterkälte  fällt  in  die  von  der  See  entfernten  Stationen  der 
östlichen  Provinzen ;  die  wärmsten  Monate  haben  Überall  eine  sehr  nahe  gleicbe 
Wärme;  nur  die  Nähe  der  See  stumpft  gleichmässig  die  Wärme  ab.  Der  HiQpt- 
unterschied  der  östlichen  und  westlichen  Provinzen  liegt  in  dem  in  den  west- 
lichen Provinzen  viel  frühem  Eintreten  des  Frühlings.  In  Westphalen  und  m  • 
dem  Rhein  fällt  überall  die  Wärme  des  Februars  über  den  Frostpunkt,  in  des 
mittlem  der  Februar  noch  unter  denselben,  in  den  östlichen  der  März.  Aehn- 
liches  gilt  vom  Beginn  der  Winterkälte;  so  hatte  der  December 

^  •        in  Cöln  eine  mittlere  Temperatur  von  0,77 

Elberfeld  „  „  „  „    2,74 

Aachen  „  „  „  „     1,67 

Memel  „  „  „  „    1,33 

■Arys  „  „  „  „    2,61 

Königsberg      „  „  „  ,    0.16 

RaUbor  „  „  „  „    2,67. 

Daher  umfasst  die  Zeit,  in  welcher  die  Pflanzen  die  Stadien  ihrer  EntwickM 
durchlaufen,  weiter  westlich  einen  immer  langem  Zeitraum,  als  östlich. 

Die  absoluten  Wärmeunterschiede  in  den  einzelnen  Monaten  nehmen  in  dir 
Höhe  sowohl,  als  der  Ebene  vom  Winter  nach  dem  Sommer  tiln  ab.  —  D^ 
die  Extreme  abstumpfende  Einfluss  der  Meeresnähe  tritt  sehr  schön  fai  dir 
Beobachtung  von  Stralsund  hervor. 


I» 
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Grösste  Wärmeunterscbiede 
auf  dem  Brocken,    in  Arnstadt.       in  Siralaund. 


Januar 

28,4 

32,9 

23,5 

Februar 

24,5 

37,3 

22,2 

Mttri 

27,0 

28,7 

29,7 

April 

24,5 

30,2 

21,4 

Mai 

26,7 

28,2 

19,6 

Juni 

22,5 

23,8 

18,9 

JuU 

20,7 

22,0 

17,9 

Auguat 

19,5 

24,2 

15,4 

September 

20,1 

23,8 

18,2 

October 

22,6 

26,8 

18,1 

November 

26,4 

25,9 

20.1 

December 

25,5 

28,8 

22,6. 

I  so  häufig  gemachte  Bemerkung,  dass  bei  hohen  Kältegraden,  welche 
Ebene  beobachtet  werden,  die  Temperatur  nach  der  Höhe  zunimmt,  be- 
sieh sehr  schön  durch  die  Brockenbeobachtungen.  So  war  am  22.  Jan. 
e  Temperatur  dort  nur  —  9,00,  während  sie  in  Heiligenstadt  —  22,0^  be- 
ll 21.  Jan.  —  10,5^  während  sie  in  Torgau — 22,3  betrug  u.s.w.  —  Es  geht 
lern  aus  den  Brocken-Beobachtungen  hervor,  dass  die  grössere  Höhe  die 
Wlirmegrade  mehr  vermindert,  als  sie  die  äussersto  Kälte  steigert.  — 

3.    Abweichung  einzelner  Jahrgänge. 

ropa,  an  der  Westseite  der  continentalen  Masse  der  alten  Welt  gelegen, 
esonders  im  Winter  der  einzelnen  Jahrgänge  sehr  erhebliche  Wärmeun- 
ide,  denn  da  die  Luft  Über  dem  atlantischen  Ocean  in  Folge  des  Goir- 
selbst  in  den  Wintermonaten  eine  verhältnissmässig  hohe  Temperatur 
im  Innern  von  Asien  hingegen  hohe  Kältegrade  selbst  in  ihren  mittlem 
n  zeigt,  so  wird  die  Wärme  eines  europäischen  Winters  ganz  anders  aus- 
wenn  es  vorwaltend  von  südwestlichen  oder  wenn  es  von  nordöstlichen 

Überströmt  wird.     Um  seine  Witterungsverhältnisse  beurtbeilen  zu  kön- 

mss  es  daher  wie  ein  Janus  nach  entgegengesetzten  Seiten  seine  Blicke 

In    der  Mitte   Eiiropa's    halten  See-   und   Continentalklima  in   diesem 

einander  ziemlich  das  Gleichgewicht.  Hier  ist  also  die  absolute  Verän- 
Leit  am  grössten,  sie  nimmt  ab,  sowohl  nach  denKUsten  des  atlantischen 
,  als  nach  dem  Innern  des  Contincnts  hin.  —  Für  die  Klimatologie  eines 
ist  die  Kenntniss  dieser  Veränderlichkeit  ein  wesentliches  Moment,  denn 
*  Bebauung  des  Landes  kommt  es  nicht  nur  auf  die  mittlere  Wärme  an, 
1  es  muss  auch  bekannt  sein,  wie  tief  möglicherweise  die  Temperatur  in 
n^  Wintern  unter  diesen  mittlem  Werth  herabsinken  kann,  welche  Höhe 
leissen  Sommern  zu  erreichen  vermag. 

er  selbst  für  die  Kenntniss  der  mittlem  Werthe  ist  es  wichtig,  die  Ab- 
Dgen  einzelner  Jahre  von  dem  vieljährigen  Mittel  zu  kennen.  Durch  eine 
te  Untersuchung  der  nicht  periodischen  Veränderungen  habe  ich  nämlich 
Bb,  dass  erhebliche  Abweichungen  nie  vereinzelt  auftreten,  sondern  durch 
linere  Ursachen  bedingt  sind,  aber  in  der  Weise,  dass  die  Über  die  Erd- 
dbe  verbreitete  W^ärmcsumme  in  demselben  Zeitabschnitt  des  Jahres  in 
00  Jahren  dieselbe  ist.  Man  kann  daher  eigentlich,  wenn  es  sich  um  die 
Brd«  handelt y  weder  von  kalten,  noch  von  warmen  Jahren  spreohen.    In 
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einem  kalten  Winter  ist  z.  B.  an  einer  bestimmten  Stelle  die  Erniedrigung  vaAa 
die  normale  Wärme  am  grösston.  Gebt  man  von  dieser  Stelle  weiter,  so  nioHnt 
diese  relative  Kälte  immer  mehr  ab,  endlich  gelangt  man  zu  Orten,  wo  die 
Wärme verhöltnisse  normal  sind ,  d.  h.  den  mittlem  Werthen  Tieler  Jahre  ent- 
sprechen. Ueberschreitct  man  diese  Grenze,  so  findet  man  Abweichungen  in 
entgegengesetzten  Sinne,  d.  h.  eine  höhere  Wärme  als  die  normale.  Diese  Ge- 
gensätze liegen  in  der  Regel  von  Ost  nach  West  hin,  so  dass  Amerika  und  Eu- 
ropa vorwaltend  in  einem  bestimmten  Jahre  einen  entgegengesetzten  Witteningi- 
charakter  zeigen.  — 

Ungewöhnliche  Extreme  umfassen  in  der  Regel,  wenn  auch  nicht  in  gleicher 
Intensität,  die  Grenzen  des  preussischen  Staates,  wenn  auch  Beispiele,  wie  in 
Juni  1822  vorkommen,  wo  eine  in  den  westlichen  Provinzen  sehr  erheblidte 
Wärme  keinen  Einfluss  auf  die  östlichen  äussert.  — 

An  den  Veränderungen  der  Wärme  der  Atmosphäre  nehmen  auch  die  oben 
Erdschichten  Theil,  deren  Kenntniss  besonders  fUr  die  Vegetationsverhällnisse 
von  Bedeutung  ist.  Hrn.  Stohlmann's  Beobachtungen  in  Gütersloh  ergaben 
bei  Thermometern,  die  1',  2V2'  und  5'  tief  im  Garten  eingegraben  waren,  ab 
Mittel  von  8  Jahrgängen: 


Luft 

V 

2>/j' 

5' 

Januar 

-  0,31 

1,15 

2,72 

4,69 

Februar 

1,13 

1,94 

3,03 

4,08 

März 

3,20 

3,25 

4,18 

4,39 

April 

7,40 

6,19 

6,24 

5,65 

Mai 

11,14 

9,68 

9,42 

7,80 

Juni 

12,94 

11,77 

11,64 

9,78 

Juli 

13,57 

12,66 

12,87 

10,86 

August 

13,92 

12,80 

13,07 

11,44 

September 

11,18 

11,09 

11,76 

11,20 

October 

7,79 

8,33 

9,55 

9,97 

November 

4,23 

5,56 

6,90 

8,13 

December 

1,18 

3,21 

4.86 

6,35. 

4.    Kürzere   Abschnitte   des  Jahres. 

Die  von  der  Veränderung  der  Windesrichtung  abhängigen  Wärmeänderuogei 
erfolgen  so  häufig,  dass  in  der  Regel  eine  gleichartige  Abweichung,  d.  h.  eine 
Erhöhung  Über  oder  eine  Krniedrigimg  unter  die  normale  Wärme,  einen  kttnen 
Zeitraum  umfasst,  als  den  eines  Monats.  In  den  monatlichen  Mitteln  vermiichei 
sich  daher  noch  viele  dieser  Abweichungen,  so  dass  ein  bestimmter  Monal  {»■ 
wohnliche  Erscheinungen  darzubieten  scheint,  obgleich  in  der  einen  Hälfte  dei- 
selben  eine  erhebliche  Kälte,  in  der  andern  eine  ungewöhnliche  Wärme  skk 
zeigte.  —  Um  ein  treues  Bild  der  Wärme-Erscheinungen  eines  bestimmten  J*- 
res  zu  erhalten,  bedarf  es  daher  der  Vergleichung  kürzerer  (10-— SttfgigN)  Ab- 
schnitte. — 

Zusammenstellung  5tägiger  Mittel  fUr  die  einzelnen  Stationen  im  pfWMli- 
schen  Staat  ergaben  z.  B.  im  Jahre  1848  Folgendes: 

Das  Jahr  begann  mit  einer  intensiven  Kälte,  die  sich  entschieden  Ton  iM- 
ost  nach  Südwest  verbreitete,  denn  ihr  Maximum  fiel  in  Memel,  Tilsit,  Arys  ^ 
den  unmittelbaren  Anfang  des  Jahres  und  nahm  dort  vom  6.  bis  la  beraili  fk 
während  sie  in  Königsberg  noch  etwas  stieg.     Dieses  Steigen   effolgla  ttiift  i> 
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i,  Brandenburg,  Sachsen,  Schlesien,  Westpbalen  und  am  Rhein.  Ein 
railes  Maiimum  der  Kfille,  die  nirgends  durch  Thau weiter  unterbrochen  war, 
Mgle  hi8  lum  Harz  gleichzeitig  zu  Ende  des  Monats,  aber  diese  Zunahme 
inrischle  sich  immer  mehr,  je  weiter  wir  nach  Westen  vorschreiten.  Die  in 
tet  noch  sehr  intensive  Kalte  wurde  plötzlich  hier,*  wie  am  Rhein  und  in 
^Mtphalen  durah  Thauwetter  unterbrochen,  welches  in  entgegengesetzter  Rieh- 
ig  äch  verbreitete  und  in  Ifemel  am  spätesten,  nämlich  in  der  Mitte  des  Mo- 
ni, eintrat  Man  sieht  in  diesem  schonen  Beispiel,  sagt  Dove,  den  antang- 
iben  Sieg  eines  Polarstromes,  der  aber  dem  Andrang  eines  südlichen  Stromes 
itelzt  nicht  widerstehen  kann  und  ihm  Schritt  für  Schritt  weicht.  Der  voll- 
tadige  Sieg  des  letztem  ist  im  März  des  Jahres  1848  auf  unscrm  ganzen  Be- 
lachtungsterrain  entschieden.  —  II« 


Einfluss  der  Temperatur  auf  die  Häufigkeit  der 

StcrbefäUe. 

Dr.  0.  Eisen lohr  hat  auf  analytischem  Wege,  mit  Benutzung  der  Methode 
IT  kleinsten  Quadrate,  untersucht ,  ob  und  in  wie  weit  die  Temperatur  einen 
nfluss  auf  die  Häufigkeit  der  Sterbefälle  ausübt.  Er  legte  seinen  Berechnungen 
e  statistischen  Angaben  von  Quetelet  zu  Grunde,  seine  Resultate  gelten  also 
inicbst  nur  für  die  Niederlande.  Aus  ihnen  ergiebt  sich,  dass  die  Häufigkeit 
ir  Sterbefälle  in  den  einzelnen  Monaten  hauptsächlich  von  der  mittlem 
mperatur  abhängt,  indem  sie  mit  dem  Sinken  derselben  steigt,  mit  ihrer  Zu- 
ihnie  abnimmt.  Doch  ist  die  Temperatur  nicht  das  einzige  Moment,  welches 
ifdie  Httufi^eit  der  Sterbefälle  Einfluss  hat:  es  wirken  noch  andere,  weiter 
I  erforschende  Ursachen  miU  Vierordt's  Archiv  f.  physiolog.  Heilkunde. 
Kl    ErgünzungshefL    S.  686  ff. 


TI«    Innere  Krankheiten. 

nr  Pathologie  der  Spedalskhcddyscrasie    (Günsburg's 

Zeitschrift  für  klin.  Medizin.  IV.  I.). 

Dr.  Daniel ssen  fuhrt  in  seinem  Berichte  (Leistungen  im  LnugegaardB« 
Hpftale  zu  Bergen  im  Jahre  1850,  mitgetheilt  aus  dem  Norsk-Magazin  für  Lae- 
*videnskaben  B.  6.  von  Dr.  G.  v.  d.  Busch)  über  die  an  Spedalskbed  behan- 
*lteB  Kranken  zwei  Beobachtungen  auf,  welche  in  pathologischer  Hinsicht  be> 
^Bderes  Interesse  darbieten.  —  Der  erste  Kranke,  25  Jahre  alt,  hatte  bei  sci- 
*  Aufnahme  in  das  Hospital  schon  4  Jahre  an  der  tuberculösen  Form  von 
i^lskhed  gelitten,  welche  allraahlig  weiter  um  sich  griff.  Zuletzt  traten  ste- 
'Me  Schmerzen  im  rechten  Auge  mit  dunkelm  Sehen  und  einiger  Lichtscheu 
^  Diese  Erscheinungen  nabmen  allmählig  an  Heftigkeit  zu  und  äusserten  sich 
Her  auch  am  andern  Auge,  ohne  dass  andere  Symptome,  als  eine  etwas  er- 
lilerte  Pupille  und  vermehrte  Thränenabsonderung  zu  bemerken  gewesen  wtf- 
1  Eine  Zeit  lang  verminderten  wiederholte  Anwendung  örtlicher  Blutent- 
ihimgeii  und  kalte  Umschläge  die  Schmerzen  und  Lichtscheu  etwas  und  be- 
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wirkten  klareres  Sehen.  Abwechselnd  mit  diesen  Symptomen  stellten  sich  mcl 
starke  Schmerzen  in  den  Hunden  und  Füssen  ein,  welche  sich  bis  zu  den  Ob 
terarmen  und  Beinen  verbreiteten  und  mit  Hyperaesthesle  in  der  Haut  an  die 
sen  Theflen  verbunden  waren.  Auch  dieses  Leiden  wurde  auf  einige  Zeit  ai 
den  gleichen  Mitteln  bekämpft  Später  nahmen  aber  doch  die  erwähnten  SchKF 
zen  in  den  Augen  wieder  zu,  das  Sehen  wurde  immer  schwächer,  die  Uefct 
scheu  aber  so  stark,  dass  man  dem  Kranken  ein  Tuch  vor  die  Augen  bioda 
musste,  um  diese  vor  der  Einwirkung  des  Lichts  zu  schützen  und  das  LcUa 
zu  mindern.  Er  klagte  thcils  über  Schmerz  in  der  Tiefe  des  Kopfs,  theils  Ite 
Schmerzen  in  Händen  und  Füssen,  wodurch  der  Schlaf  geraubt  wurde.  INi 
Hyperaesthesle  der  Haut  war  aber  verschwunden  und  damit  auch  das  GfMI 
in  derselben.  Währenddem  gingen  grosse  Knotenstrecken  in  Erweichung  Ikr 
und  trugen  dazu  bei,  die  Kräfte  des  Kranken  zu  consumiren.  Obgleich  die 
Schmerzen  in  den  Augen  anhielten,  die  Lichtscheu  eben  so  heftig  foridiucrte 
und  das  Sehen  fast  ganz  aufhörte,  so  bemerkte  man  doch  keine  andern  Varfi- 
derungen,  als  die  oben  erwähnten,  nämlich  etwas  erweiterte  Pupillen  und  eiwu 
grössere  Feuchtigkeit  der  Augen.  — 

Bei  der  Section,  welche  Übrigens  die  bei  der  Spedalskhed  gewdhDlkhai 
pathologischen  Veränderungen  ergab,  fand  man  Folgendes:  das  Chiasma  nerr^ 
rum  opticorum  war  von  einem  ziemlich  dicken,  festen  Exsudate  umgeben,  «d- 
ches  seinen  Sitz  im  serösen  Gewebe  der  Tunica  arachnoidea  hatte ;  an  der  Bi- 
sis  cerebri  war  übrigens  nichts  Krankhaftes  zu  entdecken  (lieber  die  Besehrf- 
fenheit  des  Sehnerven  selbst  wird  in  dem  Berichte  nichts  angeführt.  Ref). -* 
An  den  Armen  und  Schienbeinen  wurden  die  Nerven  blosgelegt,  und  findtt 
sich,  dass  der  Nervus  ulnaris  und  tibialis ,  der  erste  bis  gegen  das  Ellenbogie- 
gelenk  hin  und  der  letzte  von  der  Mitte  der  Wade  hinab  ziemlich  angeschwel* 
len  und  hart  waren ;  ihre  auswendig  glatten  Scheiden  hatten  in  Folge  der  t^ 
überfüllten  Gefässe  eine  röthliche  Farbe.  Beim  Durchschneiden  dieser  NerfM 
sah  man  hin  und  wieder,  dass  sich  eine  gelbweisse  Masse  zwischen  den  de- 
zelnen  Nervenröhren  abgelagert  hatte,  welche  die  Ursache  des  vergrösserten  Tt* 
lumens  der  Nerven  gewesen  war.  — 

Der  zweite  Fall  betraf  einen  40jährigeo  Kranken,  welcher  ebenfalls  in  dir 
knotigen  Form  litt  mit  Hindeutungen  einer  beginnenden  Anaesthesie  in  den  FM- 
sen.  Man  sah  hin  und  wieder  auf  dem  Körper,  besonders  aber  auf  den  Eitn- 
mitäten  dunkelrothe ,  etwas  erhabene  Flecken ;  an  den  Schienbeinen  fühlte  ai* 
deutlich  die  Knotenablagerung.  Uebrigens  klagte  or  gewöhnlich  über  Scbmert 
in  den  Füssen,  woselbst  die  Haut  so  empfindlich  war,  dass  die  leiseste  BerSk- 
rung  ihm  schmerzhaft  wurde,  wesshalb  ihm  das  Gehen  auch  viele  Bescbwerdi 
machte.  Oeflers  wiederholte  Schröpfköpfe,  Vesicationen  und  die  endermatiicfci 
Anwendung  des  Morphium  muriaticum  minderten  den  Schmerz  ziemlich.  " 
Ausserdem  klagte  der  Kranke  aber  noch  über  einen  besondem  dumpfen  Schaifi 
im  rechten  Ohre,  ohne  dass  es  möglich  war,  etwas  Abnormes  in  dcmselbeo  K 
entdecken.  Das  Gehör  war  auf  diesem  Ohre  schwächer  geworden  und  SAk* 
während  seines  viermonatlichen  Aufenthalts  im  Hospitale  immer  mehr  ab.  & 
wurden  dagegen  wiederholt  verschiedene  Mittel ,  worunter  auch  örtliche  Bhi'^ 
entziehungen ,  ohne  Nutzen  versucht.  —  Eine  acute  Magenentzündung  mit  B^ 
weichung  der  Schleimhaut  machte  dem  Leben  ein  Ende.  — 

Als  wichtigeres  Ergebniss  der  Section  ist  hervorzuheben :  am  rechten  0*" 
hömerven  fand  sich  gerade,  bevor  er  in  die  Pars  petrosa  des  Schläfenhdi* 
tritt,  eine  Geschwulst  von  der  Grösse  und  Form  einer  Haselnuss,  welche  eiwi* 
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ilistiscb  und  gelbweiss  von  Farbe  war.  Dieselbe  hatte  eine  ihr  entsprechende 
Votiefting  in  dem  Theile  der  Basis  des  Gehirns,  mit  dem  sie  in  Berührung  ge- 
daoden,  hervorgebracht,  ohne  dass  die  Hirnmasse  dadurch  eine  Veränderung 
criitten  halte.  Bei  nttberer  Untersuchung  ergab  es  sich,  dass  dieselbe  ein  Neu- 
im  war,  welches  sich  auf  die  gewöhnliche  Weise  durch  einen  chronischen 
Ibro-albuminöscn  Exsudationsprozess  im  Zellgewebe  der  Nervenschcido  gebildet 
hatte.  Die  primitiven  Nervenröhren  woren  äusserst  dünn,  so  dass  man  anneh- 
MD  musste,  sie  seien  etwas  atrophisch  geworden.  —  An  beiden  Beinen  wurden 
äe  Nerven  ausprflparirt  und  sah  man,  dass  der  Nerv,  cutan.  post.  eitern,  cruris 
bedeutend  angeschwollen,  hart  und  roth  war.  Die  auswendig  glatte  Scheide 
dmelben  war  an  vielen  Stellen  von  Uborrüllten  Blutgefässen  dunkelroth  mar- 
■erirt;  ebenso  war  die  innere  Fläche  derselben  durch  eine  feste,  gelbwcisse 
Hiise  mit  den  Nervenröhren  verwachsen,  die  ebenfalls  eine  stark  rothe  Farbe 
hiHeo.  Diese  Veränderungen  sah  man  an  den  obersten  Tbeilen  der  Beine  bis 
m  den  Knöcheln  hinab.  — 

Beide  Fälle  haben  offenbar  viel  Aehnlichkeit  mit  einander  und  bieten  in 
yilhologisch-anatomischer  Hinsicht  die  Gleichheit  dar,  dass  in  dem  einen  der 
leknerv,  in  dem  andern  der  Gehörnerv  in  derselben  Weise  afficirt  waren.  In 
Mdeo  Fällen  ging  der  eigentliche  Krankhcilsprozess  in  der  nächsten  Umgebung 
dar  Nervenmasse  vor;  letztere  war  streng  genommen  nicht  mit  in  denselben 
UaeiDgezogen  und  erlitt  nur  diejenigen  Veränderungen,  welche  ein  leichter  Druck 
kenrorbringen  kann.  Aus  diesem  Ergebnisse  der  Section  erklären  sich  die  jo- 
deolalls  aussergewöhnlichen  Erscheinungen  Wenn  auch  in  Folge  des  Drucks 
toi  die  Nervenmasse  gleich  anfangs  eine  Abnahme  der  Sehkraft  und  des  Gehörs 
CBtitand,  so  waren  doch  die  Symptome  des  Schmerzes,  der  Lichtscheu,  des 
Ulsans  und  Sausens  vor  den  Ohren  die  hervorstechendsten.  Wäre  die  Nerven- 
■asse  selbst  der  Sitz  des  pathologischen  Prozesses  gewesen,  so  würden  die 
abenerwähnten  Eigenschaften  gefehlt  haben,  dagegen  Gesicht  und  Gehör  sehr 
bild  völlig  vernichtet  worden  sein.  —  Aus  beiden  Fällen  lassen  sich  nicht  un- 
wichti|e  Schlüsse  auf  die  Pathologie  und  nächsten  Causalmomentc  der  Amaurose 
und  Taubheit  Überhaupt  ziehen.  Abgesehen  von  denjenigen  Fällen,  in  denen  die 
Amaurose  durch  Uaemorrhagie  oder  andere  plötzliche  Ergicssungen  rasch  ent- 
lieht, entwickelt  sie  sich,  sobald  sie  der  Ausdruck  einer  selbstständigen  Erkran- 
kung des  Sehnerven  ist,  fast  jedesmal  äusserst  langsam  und  ohne  sonderliche 
Schmerzen  und  Lichtscheu.  Wo  demnach  diese  letztem  Symptome  als  die  her- 
vorstechendsten auftreten  und  anhaltend  beobachtet  werden,  durfte  nicht  ohne 
Gnmd  vermuthet  werden,  dass  die  Entwicklung  eines  ähnlichen  Krankheitspro- 
dueli,  wie  in  dem  mitgetheilten  Falle,  in  der  nächsten  Umgebung  des  Sehnerven 
Katlfindet  und  allein  durch  Druck  auf  die  Übrigens  unbetheiligte  Nervehmasse 
lur  Ursache  der  Erblindung  wird.  Ein  Gleiches  lässt  sich  dann  auch  bei  der 
Eotitebung  der  Taubheit  annehmen,  sobald  hier  gleich  anfangs  Schmerz,  Klingen 
ttid  Sausen  die  Abnahme  des  Gehörs  in  bedeutendem  Grade  begleiten.  -^ 

Beachtenswerth  sind  ferner  die  Bemerkungen,  welche  D.  in  Bezug  auf  die 
^  beiden  Kranken  späterhin  in  einzelnen  Tbeilen  entstandene  Anaesthesie  hin- 
'u^ügt.  Die  Anaesthesie  in  der  Spcdalskhed  tritt  niemals  ohne  bestimmte  Vor- 
^fer  auf.  Am  wichtigsten  unter  ihnen  ist  eine  besondere  Empßndlichkeit  in 
^  Theüen,  welche  später  in  constante,  gegen  die  Nacht  zunehmende  Schmerzen 
Ergeht.  Diese  Hyperaeslhesie  beschränkt  sich  auf  bestimmte  Stellen  und  ver- 
folgt eine  scharf  begrenzte  lUclitung.  Bei  genauer  Untersuchung  entdeckt  man 
^n  hl  solcher  Richtung  einzelne  oder  mehrere  Nerven  in  solchem  Grade  an- 
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geschwollen,  dass  sie  laicht  durch  die  äussern  Bedeckungen  hindorch  m  iWsi 
sind.    Wo  die  Schmerzen  in  den  Httndcn,  besonders  an  der  äussern  Fliehe  mi 
längs  des  äussern  Randes  vorhanden  waren,   fand  D.  stets  den  Nervus  uhniii 
gleich  oberhalb  des  Condyl.  intern,  oss.  humcri  in  einer  Ausdehnung  von  I  U 
2  Zollen    bedeutend  angeschwollen    und    bei  der    leisesten   Berührung  höckü 
schmerzhart.    Fing  dann  die  Anaesthesie  an  sich  zu  erkennen  zu  geben,  so  «« 
sie  ebenfalls  an  die  Verzweigungen  der  ergriffenen  Nerven  gebunden,  es  ww* 
den  der  Rucken  der  Hand,  deren  äussere  Fläche,  der  kleine  und  Ringfinger  n- 
erst  gefühllos.     Ebenso  verhielt  es   sich  an  der  untern  Extremität.     Bei  da 
Leichen  Untersuchungen  zeigte  sich  dann,  dass  die  pathologischen  Verändenngn 
in  den  erwähnten  Nerven  constant  waren  und  insofern  isolirt  standen ,  dsM  ii 
den  umliegenden  Tbeilcn  oder  in  der  zunächst  angrenzenden  Haut  sich  wcte 
Verdickungen,  Infiltrationen  oder  andere  Krankheilsproducte  vorfanden,  worw 
man  auf  einen  vorangegangenen  pathologischen  Prozess,  in  welchen  die  geuai- 
ten  Nerven  mit  hineingezogen  gewesen  wären,  halte  schliessen  können  —  Hb* 
sichtlich  der  Behandlung   ist  es  von  grössler  Wichtigkeit,  den  in  den  Nerrco 
vorgebenden  Ablagerungsprozess  zeitig  zu  beachten.    Ist  der  günstige  Zeilpoikt 
zur  Bekämpfung  desselben  verstrichen  und  sind  die  Veränderungen  In  denNar- 
ven  erst  ausgebildet,  so  sind  sie  auch  schwer  zu  heben.    Beschäftigt  mao  lick 
nur  damit,  die  Dyscrasie  auszurotten  und  die  Blutmischung  wieder  in  Ordnaai 
zu  bringen,  und  versäumt  währenddem  die  örtliche  Behandlung,   so  wird  dv 
örtliche  Rrankheitsprozess  solche  Zerstörungen  herbeitühren,  welche  stets  mmt 
völligen  Hellung  als  grösste  Hindernisse  entgegentreten  werden.    Beim  entn 
Erscheinen  der  Hyperaesthesie   ist  es  erforderlich,   durch   täglich  wiederkolM 
Schröpfen  längs  des  Verlaufs  der  Nerven,  erweichende  Umschläge  und  bisini- 
len  durch  Vesicationen  so  lange  einzuwirken,  bis  jede  Anschwellung,  Schaff* 
zen   und  Empfindlichkeil   gegen    äussere  Berührung    verschwunden  sind.   Sifer 
oft  gelang  es  D.,  auf  diese  Weise  das  verlorne  Gefühl  in  einzelnen  Theüeo  tf* 
rückzubringen  und  leichte  Krümmungen  der  Finger  wieder  zu  heben.  — 

Lüneburg.  B«  HttmeluBeyerf  Dr. 


Angeborene  Schädeiweichheit  und  erworbene  Schädel* 
erweichung  —  von  Dr.  Böcker  in  Bonn    (GUnsburg's  Zeil8<4f« 

für  klin.  Medizin.  IV.  2.). 

Johann  Berkum,  geb.  den  19.  Mai  1B52,  16  Tage  alt,  hatte  nach  AiMMp 
der  Eltern  bei  der  Geburt  einen  so  weichen  Kopf,  als  wären  gar  keine  Koocka 
an  demselben  vorhanden.  Das  Kind  war  gegenwärtig  noch  schwächlich,  kM* 
6  ffund  schwer,  hatte  die  Zeichen  der  Reife,  einen  proportlonirten  GliedeitM 
u.  s.  w.,  war  jedoch  sehr  mager.  Der  Schädel  war  noch  auffallend  ennM 
die  Circumferenz  desselben  betrug  12V2  Zoll  rhein.,  Knochenpunkte  waren  ü^ 
an  den  beiden  Scheitelbein-  und  Stimhöckern  wahrnehmbar,  wesshalb  eiB0 
Ausmessung  der  Fontanellen  nicht  nöthig.  Die  Knochenpunkte  hatten  an  d« 
Scheitelbeinen  die  Grösse  eines  Silbersechsers ,  am  Stirnbeine  die  eines  Sflbsr- 
groschens  und  Hessen  sich  mit  einem  knatternden  Geräusche  niederdrttclfi' 
Dasselbe  Geräusch  entstand  beim  Druck  auf  den  hintern  Thell  des  Hinterhaupt 
beins.  Auch  einige  Theile  der  Schlüsselbeine  gaben  dasselbe  knatternde  Ge- 
fühl. —  Das  Kind  erhielt  4mal  täglich  4  Gran  gebrannte  Knochenerde  und  i»" 
ben  der  spärlichen  Muttermilch  später  noch   mit  Wasser  verdünnte  Kuhmflc^ 
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Koch  sptttcr  gelang  es,  dem  Kinde  eine  gesunde,  mit  quantitativ  und  qualitativ 
normaler  Milch  versebene  Amme  zu  verschalTen ;  ausserdem  erhielt  es  lauwarme 
Mer.  Hiemach  normalisirten  sich  die  Trüher  grUnon  Stühle  und  das  bis  da- 
hia  vorhandene  Wundsein  an  den  Gelenken  verschwand.  —  Trotz  seines  sehr 
guten  Appetits  magerte  das  Rind  Jedoch  immer  mehr  ab,  die  Kopfknochcn  wur- 
den nicht  härter,  der  Tod  erfolgte  am  9.  Juli  1S52.  —  Section:  überall  Hessen 
lieh  die  Scheitelbeine,  mit  Ausnahme  der  Hucker,  wie  Pergament  eindrücken; 
die  Stirnhöcker  waren  hart,  die  übrigen  Knochen  des  SchödelgcwOlbes  ganz 
weich.  Die  Stirnhöhlen  fingen  an  sich  zu  bilden.  Einige  Schädclknochen  wur- 
den herausgenommen,  von  der  Knochenhaut  sorgfältig  befreit  und  nöher  untor- 
suchL  Das  linke  Scheitelbein  war  2  /oll  und  6  Linien  rhein.  breit,  3  Zoll  und 
1  Linie  lang,  so  dünn  wie  etwas  dickes  Schreibpapier,  im  feuchten  Zustande 
3,833,  im  lufltrocknen  1,785  Grammen  schwer;  das  rechte  im  feuchten  Zustande 
3373,  im  lufttrocknen  1,SS5  Grammen  schwer;  dieses  hatte  am  vordem,  innern 
und  hintern  Rande  erbscngrosse  und  grössere,  durchsichtige  wie  durchlöcherte 
Stellen.  Die  beiden  Hölften  des  Stirnbeins  waren  bis  zur  Nase  noch  unvcrei- 
nigt  Sie  wurden  beide  gerade  oberhalb  der  Augenhöhle  abgeschnitten  und 
wogen:  das  rechte  feucht  1,625,  lufttrocken  1,026,  das  linke  feucht  1,735,  luft- 
trocken 1,55  Grammen.  Auch  an  ihnen  waren  mehre  sehr  dünne,  fust  durch- 
neblige  Stellen.  Der  Hinterhaupttheil  des  Hinterhauptbeins  war  das  einzige  mit 
Knochensubstanz  versehene  Knochenstück,  2  Zoll  lang  und  2  Zoll  breit,  lufttro- 
cken 1,550  Grammen  schwer  und  selbst  nach  der  Mitte  hin  mit  durohsiciitigen, 
nicht  verknöcherten  Stellen  versehen.  Uebrigcns  hatte  das  Hinterhauptbein  eilte 
durchaus  knorpelige  BeschafTcnheit.  —  Nach  Fortnahme  des  gut  gebildeten  Ge- 
bins  fand  man  die  Theile  der  Basis  crauii  noch  weich,  wie  Knorpel,  selbst  die 
Sella  turcica  noch  so  weich,  dass  sie  mit  dem  Fingernagel  zerdrückt  werden 
konnte;  nur  die  Pars  petrosa  des  Schläfenbeins  war  schon  knöchern.  —  Das 
Stemum  hatte  noch  keine  Spur  eines  Knochenpunkles.  In  den  Brustfellsäcken 
war  etwas  Wasser,  die  Lungen  bedeckten  nicht  das  ganze  Herz.  Die  Thymus- 
drüse, massig  entwickelt,  hatte  5  erbscngrosse,  weiche  Tuberkeln.  Heide  Lun- 
gen, theilweise  emphysematös,  zeigten  einzelne,  in  Erweichung  Uborgchcndo, 
boliiicugrosse  Tiiborkeln,  ausserdem  eine  grosso  Menge  Miliartuberkeln.  —  Die 
Knochen  der  Gliedmassen,  wenig  entwickelt,  waren  im  frischen  Zustande  sehr 
weich.  — 

Der  Vater  des  Kindes,  Schneider,  in  dürftigen  Verhältnissen  lebend,  ist 
kranklich,  hat  namentlich  seit  7  Jahren  an  cariöscn  Geschwüren  des  linken  Fuss« 
gelenks  gelitten,  aus  denen  fortwährend  Knochensplitter  ausgeschieden  wurden. 
Kacbdem  derselbe  ohne  Erfolg  von  mehren  Aerzten  behandelt  worden  war,  ver- 
<^fdoete  ihm  Verf.  kalte  Waschungen  des  Fusses  und  später  allgemeine  kalte 
Büder  und  liess  ihn  anderthalb  Jahre  hindurch  mit  lungern  Unterbrechungen  die 
veissgebrannte  Knochenerdo  nehmen.  Hiernach  trat  allmählig  Heilung  des  Fuss- 
Indens  ein  und  der  Kranke  erholte  sich  überhaupt    — 

Bei  der  Mutter  haben  sich  niemals  bestimmte  Erscheinungen  von  Rhachitis 
Itteigty  obgleich  die  stark  entwickelten  Fingerglieder  auf  Knochenleiden  deuten. 
^  war  nie  kräftig,  litt  namentlich  vor  Eintritt  der  Menstruation  nach  starker 
^wegung  häufig  an  Anschwellung  der  Füsse.  Nach  ihrer  Verheirathung  im 
%  Lebensjahre  stellte  sich  im  5.  Monate  der  ersten  Schwangerschaft  Diarrhoe 
^^,  welche  allen  Mitteln  hartnäckig  widerstand  und  sicli  ei-st  einige  Wochen 
'^^  der  Niederkunft  verlor.  In  den  4  folgenden  Schwangerschaften  trat  diese 
^itirhoe  viel  früher  ein   und  verlor  sich  immer  später  nach  der   Entbindung. 
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Dieselbe  zeigte  sich  auch  während  der  letzten  Schwangerschaft  ohne  DoteAre. 
chung  und  dauerte  noch  Monate  lang  nach  der  Entbindung  forL  —  Die  iltem 
Kinder  wurden  im  hohen  Grade  rhachitisch;  indess  fand  bei  ihnen  das  Zakan 
zu  regelmässiger  Zeit  statt  und  die  Zähne  waren  später  wohlgebiidet  und  ge- 
sund. —  Nach  der  Niederkunft  mit  dem  letzten,  an  Schädelweicbbeit  leideodci 
Kinde  war  Frau  B.  in  hohem  Grade  angogflATen  und  schwach,  litt  an  dea  Er- 
scheinungen der  Gastroataxia  acida,  hatte  reichlichen,  aber  wässerigen  Schwd« 
und  hustete,  ohne  viel  Schleim  auszuwerfen.  Sehr  starkes,  mitunter  mit  Hat 
vermischtes  Abführen  dauerte  fort.  Die  Analyse  der  nur  spärlich  abgesonder- 
ten Milch  ergab  Tolgendes  Resultat 

hl  1000  Theilen: 
Wasser  902,367 

feste  Stoffe  97,633 

Butter  ^,131 

Milchzucker  60,338 

KäsestoflT  13,111 

feuerbeständ.  Salze  1,067 

in  Alcohol  von  0,840  sp.  Gew.  lösliche  Salze      0,178 
„       „         „       „      „      ,.      unlösl.     „  0,889 

Erdphosphaie  (phosphors.  Kalk  und  Talk)        0,089. 
Reaction  der  frischen  Milch:  schwach  alkalisch. 

Der  Verf.  knüpft  an  diesen  Fall  folgende  Bemerkungen: 
Dieser  Fall,  in  welchem  die  Schädelerweichung  ohne  Zweifel  angeboren  wff, 
widerspricht  der  Behauptung  Elstissers,  nach  welcher  die  Erweichung  Kkn 
2  Monate  nach  der  Geburt  entstehen  kann,  niemals  aber  angeboren  ist.  SdMi 
früher  beobachtete  Verf.  zwei  andere  Fälle,  in  denen  er  Gelegenheit  halte,  dii 
Kinder  am  ersten  Tage  nach  der  Geburt  zu  sehen  und  b^i  beiden  die  Erwii- 
chung  der  Schädelknochen  eben  so  bedeutend  fand,  wie  in  dem  vorliegeoda 
Falle.  Das  erste  Kind,  dessen  Muttermilch  noch  ärmer  an  Knochenerde  wir, 
als  die  der  Frau  B. ,  bekam  weissgebrannte  Knochenerde  und  genas ;  das  andn 
Kind,  zugleich  mit  einer  enormen  Spina  bifida  behaftet,  starb  wenige  Tage  sack 
der  Geburt.  — 

Die  von  Elsässer  gewählte  Benennung  Craniotabes  hält  Verf.  (Urin- 
passend  und  möchte  den  Zustand  Craniomalacia  nennen.  Noch  wcaifv 
passt  der  Name  ,.weicher  Hinterkopf,  da  Vorder-  und  Mittelkopfknochen  ebei 
so  oft  erweicht  sind.  — 

Die  Bedingung  der  Schädelweichheit  in  dem  vorliegenden  Falle  ist  beioi- 
ders  in  dem  Schwächezustande  der  Mutter  zu  suchen.  Bei  der  andaueradii 
Starkon  Diarrhoe  konnte  eine  kräftige  Ausbildung  des  Kindes  nicht  erfo1geB< 
Nach  der  Geburt  war  der  Genuss  der  spärlichen  Muttermilch,  welche  nur  des 
9.  bis  10.  Theil  der  normalen  Monge  an  Erdphosphaten  enthielt ,  nicht  genagcai 
um  die  Ossificalion  bei  dem  schwächlichen  Kinde  zu  fördern    — 

Unter  30  Beobachtungen  fand  Verf.  in  diesem  Falle  zum  ersten  Mala  iNi 
Knochenweichheit  Tuberkeln,  während  Elsässer  in  31  Fällen  nie  Tuberkali 
sah.  Ob  nun  hier  ein  Zusammenhang  zwischen  Tuberkelbildung  und  KnodMt- 
erweichung  stattgefunden,  Hess  sich  nicht  nachweisen,  da  das  Kind  erst  l6Tlgi 
nach  der  Geburt  zur  Beobachtung  kam.  Möglich  konnte  es  immerhin  s^  dM 
die  Tuberculose  dieAnbildung  der  Knochensubstanz  verhinderte«  NachBenefct 
ist  nämlich  die  Ausfuhr  der  Erdphosphate  durch  den  Harn  während  der  acolA 
Zustände,  welche  die  Deposition  tuberculösen  Exsudats  begleiten,  auffallend  groi% 


steigt  Mlbst  bis  auf  60  Gran  täglich ,  woraus  die  lieilsame  Wirkung  des  phos- 
phomuinn  Kalks  bei  Tuberkeln  zu  erklttren.  Verf.  will  schon  vor  dem  Er- 
icbeinen der  Beneke'schcnSchrinen  den  phorsphorsaiircn  Kalk  häufig  bei  Tu- 
b«rculo8e  gegeben,  aber  nie  Erfolg  gesehen  haben.  — 

Der  Zusammenhang  der  Schädolerwcichung  mit  andern  Krankheiten  der  Ath- 
mungsorgane  lässt  sich  bis  jetzt  nicht  erklären.  Verf.  beobachtete  bei  einem 
^hjkhrigen  Kinde,  dass  die  fast  geschlossene  grosso  Fontanelle  während  des 
Keiehhuslens  sich  allmählig  bis  zu  einem  Durchmesser  von  ^/4  Zoll  erweiterte. 
Auf  den  Gebrauch  der  weissgebrannten  Knochenerde  nahm  der  Husten  rasch 
ab  und  die  Fontanelle  schioss  sich  in  4  Wochen  bis  zur  Grösse  eines  Sllber- 
Sroscfaens.  —  Bei  einem  andern,  zwei  Jahre  alten  Kinde,  welches  an  Husten 
niit  starkem  Schleimauswurfe,  Abmagerung  und  Schweisscn  litt,  desshalb  fUr 
scbwindsUchtJg  gehalten  wurde,  zeigte  sich  ebenfalls  eine  allmähligo  Erweiterung 
der  grossen  Fontanelle.  Hier  bewirkte  der  Gebrauch  der  gepulverten  Kreide 
U^Dg.  —  (Le derer  —  im  Journ.  für  Kinderkr.  XIX.  1.  2.  1852  —  führt  an, 
dass  unter  96  Kindern,  welche  an  Asthma  litten,  92  Craniotabes  hatten,  sucht 
jedoch  die  Ansicht  Elsässers  zu  widerlegen,  dass  die  Schädelerwcichung  die 
wcscDlIiche  Folge  des  Asthma  sei.    Ref.) 

Ue  Beschaffenheit  des  Trinkwassers  scheint  von  sehr  wichtigem  Einflüsse 
Auf  das  Vorkommen  der  Schädelerwcichung  zu  sein.  In  Gegenden,  wo  dasselbe 
^ben  bedeutenden  Gehalt  an  Kalksalzen  hat,  gehört  die  Krankheit  zu  den  höchst 
*elteneo;  öfter  wird  sie  da  beobachtet,  wo  der  Gehalt  sehr  gering  ist.  Verf., 
Welcher  In  Radevormwald  eine  grosse  Zahl  von  Schädelerweichungen  sah,  fand 
Iq  dem  dortigen  Trinkwasser  sehr  wenig  Kalk-  und  Magncsiasalze.  In  Bonn,  wo 
^  Krankheit  fast  gar  nicht  beobachtet  wird ,  enthielt  das  Trinkwasser  viermal 
iBehr  Kalk,  als  in  Radevormwald.  Ebenso  ergab  die  Analyse  des  Trinkwassers 
^  Hamm,  wo  ein  andrer  Arzt  während  einer  23jälirigen  sehr  bedeutenden  Pra- 
4i  kehlen  einzigen  Fall  von  Schüdclerweichung  gesehen  hatte,  einen  sehr  be- 
deutenden Gehalt  an  Kalk-  und  Magncsiasalzen.  — 

In  Bezug  auf  die  Behandhmg  hält  es  Verf.  fUr  angemessener,  statt  des 
PiMiphors.  Kalks  die  Knochenerdc  als  Ganzes  (als  phosphors.  Kalk,  phospliors. 
^Ugnesia,  kohlens.  Kalk  und  Fluorcatcium)  zu  verabreichen,  da  ihm  Versuche 
^wieien  haben,  dass  die  weissgebrannto  Knochenerde  wirklich  assimilirt  wird, 
^vai  Frauen,  deren  Kinder  an  SchUdolerweichung  litten  und  deren  Milch  kaum 
den  Id.  Tbeil  der  Knochenerdc  enthielt,  bekamen  weissgebrannto  Knochen, 
^md  sclion  nach  zwei  Tagen  erhielt  die  Milch  den  normalen  Gehalt  an  Knochcn- 
^vde.  Nach  Entziehung  des  Mittels  zeigte  die  Milch  alsbald  wieder  ihre  frühere 
^cscbafTenheit  Ebenso  genasen  30  an  Schädelerweichung  leidende  Säuglinge  auf 
^eo  Gebrauch  der  Knochenerde.  — 

Wenn  demnach  die  Knochenerde  in  vielen  Fällen  als  wahres  Heilmittel  der 
^cbldelerweichung  zu  betrachten  ist,  so  gilt  diess  doch  nicht  für  alle,  da  die 
^^gung  der  Krankheit  nicht  immer  Im  Mangel  an  Knochenerdc  besteht, 
^nf.  fand  in  einem  Falle  die  Muttermilch  überreich  an  Erdphosphaten;  hier 
'^vizte  der  Gebrauch  der  Knochenerde  nichts.  Es  ist  daher  nothwendig,  bevor 
^Heilung  der  Schädelerweichung  bei  einem  Säuglinge  unternommen  wird,  stets 
^iier  der  genossenen  Milch  auch  den  Harn  und  die  Excremente  genau  zu  un- 
^^^iochen,  ob  die  Verluste  an  Erdphosphaten  vielleicht  Übermässig  stattfinden. 
^  Aufgabe  der  Behandlung  wird  dann  darin  bestehen,  die  Quelle  des  zu  star- 
*«n  Verlustes  zu  stopfen. 

Lüneburg.  K.  Httncliineyer,  Dr. 

^rclbv  L  vÜKitMh.  HtÜk.   I.    2.  HH.  21 
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Dicselbo  zeigte  sich  auch  während  der  letzten  Sefawangerf 

chiing  und  dauerte  noch  Monate  lang  nach  der  Eolbin^ 

Kinder  wurden  im  hohen  Grade  rhachitisch;  IndeM  '  itteD^llKi 

zu  regelmässiger  Zeit  statt  und  die  Ztfbne  waren  .'     ^' 

sund.  —  Nach  der  Niederkunft  mit  dem  letiteD.    .  jsiauf^^" 

Kinde  war  Frau  B.   in  hohem  Grade  angeg|ilF    .-  ^rup  v-j^^ 

scheinungen  der  Gastroataxia  acida,  hatte  rf'  "         iQi;a\ 

und  hustete ,  ohne  viel  Schleim  auezuwer  ^"^'^  \r^^ 

vermischtes  Abführen  dauerte  fort     Di'  _ 

ten  Milch  ergab  folgeiidei  BeeuUal  ^'*»*  ^^^  ^'^'^  ^f , 

Ig  Y  ^ö""»  welche  sieb  lui «» 

^^ggQP  ön  unddcrSchwcfelsiuit 

feste  8to8b  ^                        Verhältnissen  erstredteo. 

3„ll0P  eo  Gegenstand  zurückkon- 

MflghnwfcfT  *"  '^^  Stunden   39  Unzen  und? 

migggliill  ^estandtheilo  und   1,199  p.  m.  Schwrffli- 

fauerba' 

inAk  'J"^  August  wurde  nun   llmal  Liquor  Kali  causLi« 

0j\\  1  (7 mal)  und  2  Drachmen  (3mal)  genommen  und  di- 

F        '\cs  rri"i><  ^^  wie  sein  Gehalts  an  festen  Stoffen  undSchvefd- 

.^'^"^pjc  Resultate   waren  durchaus  verschieden ,  je  nachdem  der 


*-x- 


Der  V*     "^ '''  rf«*''*  Iceren   oder  einen   noch  mit  Speiseresten   gerullten  Mag» 

rilflBÄT  Fr*  y"  {^^  r*"**'*-*  **''  """''*<^**  '^^'^  "^*""*'  ^^'^  Mahlzeiten  genommen  (3— 4SI), 

I .  ^/\    '  vv'iVk^"^i3  ^^®  eines  Antacidum.    Er  verband  sich  mit  Chlorwassff- 

1  Mr      *'^/''^i7ci»i*^ure  und  trat  so  in  das  Dlutgerüsssystem  ein.     Welchen  E(W 

ÄÄ-        >*'».  ••^^jifii  Verliiillni^sen  weiterhin  äussert,  kann  aus  den  angestellten  Ti- 

-         -f^^^^fy  nicht  ersehen  werden,  so  viel  ist  nur  klar,  dass  die  Ouantitfet  dei 

i^^''!ii.iMs  ^i^'>'  festen  SloITe  und  der  Schwefelsüure  des  Urins  niclit  vennekri 

ii^'      Wurde  dafjogen  der  Liqu.  Kali   vom  leeren  Magen   aufgenommen,  w 

,»1^    ,«r.  <^hn<>  neutrulisirt  zu  sein,   in  die  Blutgefässe  aufgenommen  werdaL 

'"''^^j^ksUmis  in  Gl)- 9(1  Minuten  trat  dann  eine  bedeutend  vermehrte  ürinsecff- 

fliif«     l^icser  Urin   war  stets  hell  gcr<irbt,   leicht  sauer,  enlhielt  die  gM» 

''  i,ii(<it    lies   eini^enommenen   Kali ,    eine    verhol tnissmüssig    grosse   Quinlili 

^^iwcfelsäurc  und  eine  vom  normalen  Urin  qualitativ  und  quantitativ  variimdv 

«tu^i^^i'i'*  organischer  Substanz.     Pliosphorsfiure  und  Chlor  waren  weniger  TC^ 

•indert;   \>iiiirscliHnlich  war  auch   eine  organische  Saure  i keine  Harnsäure  owi 

«valirM-ltcinliL-li  auch  keine  Ilippursüure;  zugegen.  —  Denkt  man  sich  den  nidi 

3^5  Stunden  wieder  verschwindenden  Einfluss  des  Liqu.  Kali  durch  24  Stundet 

hindurch  furldiauM  lul ,    so  würden  in  diesen  21  Stunden    durch  die  Nieren  e*^ 

Icerl  werden  : 

Wasser  =  1 10  I-nzen  (c.  KNI  \  mehr  als  in  der  Norm), 

fosle  Bestand th eile  =  597, IG  Grnn  (S0.6S  Gran  weniger  als  in  der  Norm). 

Scliwefclsoupc  =r  32,311  Gran  (9,491  Gran  mehr  als  in  der  Nonn). 

l'in  dioss  liesullat  zu  erklären ,   spricht  sich  Parkes  folgend  er  iiiaasscn  aitf 

K..»«  \>nnle   zuei-st  von  Olievreul  beoharhtel   und   nachher   von  Scheret  b*" 

.stali^'t,  dass  viele  organische  .Substanzen,  imd  u.  A.  Albumen  und  lUmalin- ^^ 

..Walser  gelus»l,  unter  gewcihnlichiMi  Verhältnissen  kaum  von  dem  Sauerstoff  dff 

,.Lufl  Jiflicirl  worden,  dass  sie  da{;egen  mit  ausnehmender  Schnelligkeit  oxydiffl'- 


•)    Dr.  Parkes,  ein  33jaliriycr  Muiin.  von  .Kclil.uikrni  Ktirperltau.  eher  n»*' 
t:er,  ;ils  stark,  mit  liraunem  Haar,  war  selbst  das  l  iilersucInniiLisülljecl. 
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»wenn  ein  wenig  Alkali  hinzugerDgl  ist.  Es  ist  Jetzt  allgemein  angenommen,  dass 
Jm  thierlschen  Organismus  derselbe  Fall  obwaltet;  Lehmann  hat  in  seinem 
„meuterfaaften  Werke  den  Gegenstand  kürzlich  mit  bekannter  Geschicklichkeit  be- 
^aadelt.  Meine  Beobachtungen  dienen  aber  ebenfalls  zur  Bestätigung  des 
pFKtoms.  Die  Oiydation  des  Schwefels  und  das  Erscheinen  einer  vermehrten 
„QuantUttt  Schwefelsäure  in  dem  Urin  nach  dem  Gebrauch  des  Alkali  liefern 
„eioeo  hinreichenden  Beweis,  dass  die  Albuminate  dos  Körpers  durch  einen 
„Ueberachuss  von  Alkali  im  Blute  einer  beschleunigten  Metamor|)lioMe  (Oxydation) 
,^flMgegenge(Ubrt  worden.  Der  Schwefelgehalt  dieser  Albuminate  wird  inSchwe- 
„MMure  umgewandelt  und  von  den  Nieren  ausgeschieden;  und  in  Betreff  der 
„lurQckbleibenden  stickstoiThalligen  Verbindung  selbst,  so  ist  es  nicht  unwahr- 
Hfcbeinlich,  dass  sie  ebenfalls  einer  von  der  Norm  verschiedenen  Metamorphose 
aWitefUegl".  Parkes  fand  nümlich,  dass  der  Urin  nach  dem  Einnehmen  des 
Kali  caust.  (bei  nüchternem  Mapcn)  in  2  Untersuchungen  keine  Harnsäure,  einen 
nur  geringen  Gehalt  an  Harnstonr.  dagegen  aber  eine  grosse  Quantität  Exlractiv- 
iUffe  enthielt,  die  nach  der  Abdampfung  zum  Tlieil  in  Alcohol,  zum  Thcil  in 
Walser  und  Essigsäure  löslich  waren.  —  Die  wössrigc  Losung  des  in  Alcohol 
Holöslicben  Rückstandes  besass  eine  stark  saure  Reaction,  woraus  P.  auf  die 
Gegenwart  einer  unorganischen  Saure  schloss.  — 

W»  Oiydation  vermittelnde  Einwirkung  des  Kali  caust.  wird  ohne  Frage 
femebrt  durch  kürperliclic  Bewegung  und  reichlichen  Genuss  an  Getränk;  auch 
KhoD  ohne  den  Genuss  des  Kali  wird  der  Schwefclstturegehnlt  des  Urins  durch 
ilarke  Bewegung  vermehrt.  —  Ob  aber  Albumcn ,  Fibrin  und  (Globulin  alle  in 
glekher  Weise,  oder  die  eine  Verbindung  mel^r  als  die  andro  der  Oxydation 
anhiiaafaHen,  lässt  sich  noch  nicht  entscheiden.  —  Die  reichliche  Secretion  von 
Qrin  kann,  wie  P.  sagt,  „nicht  der  Bildung  von  Kali  suiphuric.  zugeschrieben 
nVerdeo;  sie  hängt  wahrscheinlich  vielmehr  von  den  aus  der  Metamorphose  der 
tiilkkstoffbaUigen  Verbindungen  hervorgehenden  Producten  ab".  — 

In  Betreff  der  Reaction  des  Urins  nach  dem  Einnehmen  des  Liq.  Kali  caust., 
so  bedarf  es  noch  der  besondern  Bemerkung,  dass  dieselbe  stets  schwach  sauer 
war.  In  einer  Beobachtung  war  der  Urin  9  Stunden,  in  einer  »ndeni  7  Stunden 
Mch  der  Entleerung,  ammoniakalisch.  „Dieser  rasche  Kintrilt  ammoniukalischer 
nZeraetzung,  falls  er  sich  weiterhin  bestätigt,  ist  wahrscheinlich  die  Ursache  der 
lirrtMlmlichen  Angabe,  dass  der  Liq.  Kali  caust.  eine  alkalische  Reaction  des 
«Vrina  bedinge". 

Die  weitem  Wirkungen  des  Li<(.  Kali  caust.  anlangend,  so  bemerkt  V.  nur 
in  Kürze  Folgendes:  Es  muss  die  Einführung  des  Liq.  Kali  caust.  in  den  leeren 
M*gen  sicher  einen  Effect  auf  die  Magoncapillaren  und  kleinem  Yancn  (nicht 
auch  auf  das  Epithelium?  Ref.)  haben;  jedoch  lassl  sich  dieser  Einfluss  noch 
bliebt  bestimmen.  Zwei  Drachmen  in  4  Unzen  Wasser  genommen  erzeugten  kei- 
nen Schmerz  und  kein  abnormes  (JeflUil  in  der  reg.  eitigastrica,  wiewohl  sie 
<^  butrkchl liebes ,  momentanes  Schneiden  in  Mund  und  Kehle  verursnclilen. 
Haut  und  Darmkanal  zeigten  sich  durchiuis  nicht  afficirt.  $ubjecti\e  Enipdn- 
*Iungcii  wurden  meistens  {lar  nicht  wohrgenonnnen.  Nur  in  2  Füllen  wurde 
^imkopfschnierz,  Mattigkeit,  Ahgoschlaf^enhcit  der  Glieder  und  leichter  Luinhal- 
«chinerz  nach  der  reichlichen  Urinsecretion  wahrgenommen.  In  einer  Nacht 
^unio  hei  sehr  bedeutend  \ermehrter  Urinsecretion,  ohne  dass  der  Wasser- 
^«flvisl  durch  Getränk  ersetzt  wurde,  der  Puls  sehr  klein,  fadenförmig  und  lang- 
*>■"•  blieb  aber  durchaus  regelmässig;  Durst,  Frostein  oder Uebelkeit  traten  d«i- 
^^^  nicht  ein ;   die  Haut   blieb  trocken    und  warm.     Nach  (>  Stunden   hatte  dei 
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Puls  seine  normale  Beschaffenheit  wieder  erlangt  und  die  Übrigen  ErscheinuDgeo 
schwanden  ebenfalls,  ohne  dass  Wasser  getrunken  wäre.  Nach  der  BeendigiiBC 
der  Versuche  zeigte  sich  durchaus  keine  weitere  Gesundheitsstdrung.  — 

Parkes  ermittelte  nun  weiter  durch  Versuche,  dass  die  Wirkung  des  Uq 
Kali  caust.,  wenn  er  in  der  in  der  Praxis  gebräuchlichen  Weise  (3mal  tigüd 
zu  40  Tropfen  in  Wasser  zwischen  den  einzelnen  >  Mahlzeiten)  genommen  wird 
durchaus  der  Wirkung  gleichkommt,  welche  bei  Einnahme  des  Liq.  Kali  ^{ 
Stunden  nach  der  Mahlzeit  wahrgenommen  wurde,  d.  h.  weder  Wasser,  nod 
feste  Bestandtheile ,  noch  Schwefelstturegebalt  des  Urins  waren  wesentlich  «lle- 
rirt.  Daraus  folgt  dann,  dass,  wenn  man  die  die  Oxydation  beschleunigende  ¥nr 
kung  des  Liq.  Kali  herbeizuführen  beabsichtigt,  man  ihn  8  oder  10  Stand« 
nach  der  Mahlzeit  geniesssen,  dabei  massige  Quantitäten  Wasser  trinken  qk 
körperliche  Bewegung  vornehmen  lassen  muss.  —  In  dieser  Weise  angewMÜ 
Übt  der  Liquor  Kali  einen  möchtigen  Einfluss  auf  die  durch  EntzUndungspio 
zesse  herbeigeführten  Exsudate  aus.  *~ 

Es  ist  sehr  wahrscheinlich,  fügt  P.  weiter  hinzu,  dass  die  Wirkung  de 
Liq.  Kali  carbonic.  der  des  Liq.  Kali  caust.  gleichkommt,  da  man  anneinM 
muss ,  dass  das  Kali  des  letztem ,  sobald  es  in's  Blut  gelangt ,  in  kohlens.  Ii 
umgewandelt  wird.  —  Andre  Kali -Salze  haben  jedoch  diesen  Effect  nichi 
Grosse  Gaben  von  Kali  nilricum  und  von  Kali  acelicum  führten  nach  damit  an 
gestellten  Versuchen,  weder  eine  Vermehrung  des  Schwefelsäuregehalts,  noel 
der  festen  Urinbestandtheile  überhaupt  herbei.  — 

Es  bedarf  von  Seiten  des  Ref.  kaum  der  Bemerkung,  wie  schön  sich  dies 
Untersuchungen  den  bisherigen«  Uher  die  Wirkung  und  Metamorphose  der  Pta 
zensäuren,  der  pflanzensauren  Salze,  der  kohlensauren  Salze  und  der  alkalisch« 
Basen  im  thierischen  Organismus  anreiben.  Mit  unzweifelhafter  Gewissbe 
stellt  sich  das  Factum  heraus,  dass  es  die  alkalischen  Basen  sind,  welche  ^ 
Metamorphosen  oder  die  Oxydation  der  stickstoffhaltigen  Blutbestandtbeile  bei 
beifuhren,  und  Je  nach  ihrem  geringern  oder  grossem  Gehalt  retardiren  od< 
beschleunigen.  Die  Pflanzensäuren,  unverbunden  mit  Basen,  gehen  in  der  Reg 
unverändert  durch  den  Urin  wieder  fort;,  mit  alkalischen  Basen  zu  Salzen  vei 
bunden,  verlassen  sie  den  Organismus  in  der  Form  von  Kohlensäure;  das  A 
kali  selbst  vermittelt  ihre  Oxydation.  —  Das  Alkali  allein  gereicht  übt  diesall 
Wirkung  aber,  die  es  in  diesem  Falle  auf  die  Pflanzensäure  ausübte,  auf  d 
Albuminate  (und  wahrscheinlich  ebenso  auf  die  stickstofffreien  Verbindunge 
aus;  eine  beschleunigte  Metamorphose  derselben  ist  die  Folge  davon.  —  1 
Parkes  müssen  wir  die  Entscheidung  der  Frage  von  grösster  Wichtigk< 
halten,  ob  nicht  die,  von  Diät  und  Bewegung  unabhängigen  Verschiedenheit< 
in  der  Quantität  der  Schwefelsäure  des  Urins,  bedingt  sind  durch  eine  grosse 
oder  geringere  Alkalesccnz  des  Bluts,  die  je  nachdem  zu  einer  starkem  od 
schwächern  Oxydation  der  Blutalbuminate  Veranlassung  geben  muss;  —  d 
vorstehenden  Untersuchungen  lassen  mit  Bestimmtheit  eine  bejahende  Enlsch< 
duug  dieser  Frage  erwarten  und  es  ergeben  sich  daraus  für  Pathologie  in 
Therapie  die  wichtigsten  Scblussfolgerungen.  — 


Ueber  die  Wirkung  von  Klystieren  aus  purem  Wasser  h 
Falck  eine  Reihe  von  Versuchen  angestellt,  aus  denen  sich  folgende  prakti« 
wichtige  Resultate  ergaben: 
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1.  Wasserklystiere  bis  zu  einer  Menge  von  330  Grm.  haben  bei  Jeder 
Temperatur  zwischen  0  und  40^  R.  eine  sanguipetale  Wirkung,  d.  h.  sie  bewir- 
ken keine  Oeffnung,  sondern  das  Wasser  wird  rcsorbirt  und  geht  in's  Blut 
Ober.  Hai  das  Wasser  eine  Temperatur  von  30  bis  40<>,  so  erregen  sie  ein  Ge- 
Itkhl  von  Wttrme,  bei  einer  Temperatur  von  0  bis  20®,  dagegen  ein  GefUhl  von 
litte  und  wirken  dem  enlsprechend  bald  relaxirend,  bald  adstringirend. 

1  Wasserkly stiere,  bei  denen  die  Menge  des  in  den  Mastdarm  eingeführten 
Wuaers  grösser  ist,  bis  zu  660  Grm^  haben  nur  innerhalb  der  Temperatur  von 
16  bis  336  R.  eine  sanguipetale  Wirkung,  bei  höherer  oder  niederer  Temperatur 
wirken  sie  ausleerend.  Nach  ihrer  Temperatur  wirken  sie  ausserdem  noch  re- 
Inirend  oder  adstringirend. 

Daraus  ergeben  sich  nir  die  praktische  Anwendung  folgende  Regeln: 

1.  Giebt  man  Wasserklystiere  in  der  Absicht,  dass  sie  resorbirt  werden, 
io  darf  das  Volumen  nicht  zu  gross  sein  und  die  Temperatur  des  Wassers  muss 
iler  des  Körpers  möglichst  nahe  kommen  (am  besten  ist  eine  Temp.  von  2GP  R.). 

2.  Wo  man  bezweckt,  durch  Wasserklystiere  Ausleerungen  hervorzurufen, 
<fi   brauche  man    eine   grössere  Quantität  Wasser  und  wähle   die  Temperatur 
<iosselben,  Je  nachdem  man  adstringirend  oder  relaxirend  wirken  will,  entweder 
Wer  100  oder  Über  360  r. 

C^ierordt's  Archiv   f.  physiol.  Heilkde.    185).    Ergänzgsbft.    S.  760  tL) 
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An  die  licser  dieses  ArchlTS. 


Für  diejenigen  Leser  unseres  Archivs,  welche  nicht  Mitglieder 
des  Vereins  für  gemeinschaftliche  Arbeilen  sind,  bedarf  es  der  Be- 
merkung, dass  das  Archiv  durchaus  nicht  das  einzige  Organ,  durc^ 
welches  die  Vereins -Mitglieder  in  Gommunication  treten,  bttdel  — 
Die   Hauptzwecke,   die   wir   verfolgen,   gemeinschaftliche   Tbätigkeit, 
Zusammenwirken   nach   gemeinschaftlichem  Plane,   reger  Auslauseh 
und  gegenseitige  Anregung,  finden  vielmehr  ihre  Hauptstütze  in  den 
den  Mitgliedern  des  Vereins  zugestellten  Correspondenz-Blättem,  io 
denen  die  Aufgaben  des  Voreins   besprochen,   die  Mittel  und  ^'ege 
zur  Lösung  derselben  an  die  Hand  gegeben,  die  Sussem  Verhältnisse 
des  Vereins  u.  s.  w.   zur  Mittheilung  gebracht  werden,   die  ferner 
jedem  einzelnen  Vereins-Mitghede  zu  kurzem  Mittheilungen,  Anfragen 
u.  s.  w.   zu  Gebote   stehen.  —    Ohne  Renntniss   des   Inhalts  dieser 
Blätter  ist  es  schwerlich  möglich,  eine  richtige  Vorstellung  von  der 
Thätigkeit  des  Vereins  zu  bekommen.  —  Das  Archiv  selbst  muss 
uns  für's  Erste  hauptsächlich  dazu  dienen,   die  Arbeitsmethoden  m 
besprechen.     Erst  nach   einer  bestimmten  Feststellung    dieser  wird 
es  sich  ausschliesslich  mit  der  Publication  von  Arbeiten,  die  aus  der 
gemeinschaftlichen  Thätigkeit   hervorgehen,   beschäftigen  können.  -^ 
Kürzere  wissenschaftliche  Notizen,  literarische  Nachweise,  Prüfung^' 
resultate  von  Instrumenten,   Untersuchungsmethoden  u.  s.  w.  findest* 
ebenfalls   in   dem  Swöchcntlich   erscheinenden   Correspondenz-Blai^ 
ihre  Erwähnung.     Das  Correspondenz-Blatt  selbst  ist  aber  nur  so^ 
dem  Vorstande  des  Vereins  zu  beziehen  und  wird  nur  an  Mitglieds > 
desselben,   die   sich  zu   der  Zahlung   eines  jährlichen  Beitrages  vo* 
mindestens  1  «^  verpflichtet  haben,  versandt. 

Die  Herausgfeber. 


SraekffeMer  !■  liTeleker*«  JLkliaMdtaBv« 

Sefte  173,  Zeile  2  v.  o.  lies  Blutsäiilchon  statt  Blutkörperchen. 
„    178,  Note,  Z.  11,  1.  Schwemmbewegung  statt  Schwammbowegung. 
n    187,  Zeile  6  v.  u.  lies  Schwenkungen  statt  Schwankungen, 
n    192,     ,.    18  „    „     „    4  666  003  statt  4  666  033. 
„    200.     „    10  „    „     „    162  statt  324. 
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de«  Bluta  in  Krankhetten. 

Es  mag  wohl  schon  Vielen  aufgefallen  sein,  dass,  während  vor 
igen  Jahren  die  Untersuchung  des  Bluts  in  Krankheilen  mit  dem 
sten  Eifer  betrieben  wurde,  wie  die  zahlreichen  hümatologischen 
"iften  und  Aufsätze    aus  jener  Zeit  beweisen,    in  der  neuesten 

dagegen  diess  Studium  in  einer  sehr  merklichen  Weise  nachge- 
m  hat.  Die  Ursache  dieser  Erscheinung  ist  schwerlich  darin  zu 
)n,  dass  man  glaubt,  es  seien  alle  zu  erforschenden  Vorhältnisse 

schon  emnttelt  und  alle  Fragen,  welche  die  Pathologie  über  die 
ihaffenheit  des  Bluts  aufwerfen  kann,  schon  gelöst.  Im  Gegentheil, 
it  vielmehr  von  vielen  Seiten  den  bisherigen  Blutanalysen  der 
¥iirf  gemacht  worden,  dass  die  Ergebnisse  derselben  zu  gering, 
st  werthlos,  gewesen  seien.  Und  allerdings,  wenn  man  gehofft 
»,  dass  die  Blutuntersuchungen  die  Entstehungsweise  und  das 
en  der  acuten  und  chronischen  Dyscrasieen  vollständig  aufhellen 
len,  so  hat  die  Erfahrung  diesen  Erwartungen  nicht  entsprochen. 
Versuch  einer  Rrasenlehre,  eine  neue  Humoralpathologic  auf  die 
UDgen  der  pathologischen  Chemie  zu  gründen,  ist  offenbar  als 
nissglUcktcr  anzusehen.     Zu  solchen  Folgerungen  war  man  aber 

gewiss  nicht  berechtigt.  —  Ohne  Zw^eifel  ist  jedoch  eine  ge- 
llte Hoffnung  nicht  allein  der  Grund,  aus  welchem  sich  das  In- 
86   an  den  Arbeiten   über  das  Blut  vermindert  hat,   es  müchte 

noch  ein  anderer  Umstand  hier  von  Einfluss  sein.  Es  ist  dieser 
Jnsicherheit  der  Methode  der  Analyse,  die  Verschiedenheit  des 
lerselben  von  den  einzelnen  Forschem  eingeschlagenen  Weges, 
tu  verschiedenen  Werthangaben   für  die  einzelnen  Bestimdtheile 
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des  IMuts  führen  musste.     Die  Analyse  keiner  anderen  Substanz  des 
MMMisclilichen  Kör[)ers  isl  niil  solchen  Schwierigkeiten  verbunden  als 
die   des  Bluts   es   ist;   vor  Allem  die  vollständige  Trennung  des  Se- 
rums von  den  Blutkörperchen,  so  wie,  falls  man  auch  von  dieser  ab- 
sieht,  ilie  Scheidung    des  Eiweisses    von  dem  Blutroth,    über  deren 
Methode  man  sich  bis  jetzt  noch  nicht  hat  einigen  können,  so  viele 
Muhe  auch  darauf  verwendet  worden  ist,  diesen  Stein  des  Anstossss 
zu  beseitigen.     Da  es  feststeht,    dass  der  Inhalt  der  BlotkOrperchen 
nicht   blos   <lurch  den  Gehalt  an  Blutroth   und  durch   den   fast  voll- 
ständigen Mangel    an  Eiweiss,   sondern  auch  in  Betreff  der  Uhrigen 
Stoffe,  der  Fette,  ExtractivstofTe  und  Salze  von  der  Zusammensetzung 
des  Blutwassers  abweicht  und  es  jedem  einleuchten  muss,  dass  die 
Kenntniss,  wie  die  Blutkörperchen  in  den  verschiedenen  Krankheiten 
zusannuengesetzt  sind,   von    grosser  Wichtigkeit  ist,   so  ist  es  Icicbt 
begreiHich,  dass  man,  ehe  eine  Methode  der  Trennung  als  untrüglich 
festgestellt  ist^  Bcdoaken  ti*ttgt,  noch  femer  u)i(  i$v  Analyso  des  Bluts 
sich  zu  befassen.  —  Aber  auch  noch  ein  fernerer  Einw  urf  liisst  sich 
gegen  den  Werth   der  Untersuchung  des  Bluts   erheben,   der  selbst 
dann  noch  sein  volles  Gewicht  behielte,  wenn  ülierall  ein  und  die- 
selbe und  dazu  die  vollkommenste  Methode  in  Anwendung  gebrachi 
würde.      Die  Blutmischung    der   einzelnen   Menschen   ist  nach  den 
Alter,  Geschlecht,  Lebensweise  und  Constitution,  so  wie  auch  50||;ar 
nach  der  Jahreszeit   verschieden,   so   dass   dadurch   die  krankhaften 
Veränderungen  ganz  unkennbar  gemacht  werjden  können,  weil  mal 
nicht  das  Blut  eines  Kranken  mit  dem  desselben  Menschen,  welches 
dieser  in  der  Gesundheit  besitzt,  sondern  nur  mit  dem  aus  niehrCi- 
eben  Analysen  normalen   Bluts   anderer  Menschen  erhaltenen  MiUel 
zu  vergleichen  im  SUmde  ist.    Diese  als  normal  angenommene  BluU 
beschalTenheit  hat  aber  eine  zu  grosse  Breite,   um  zur  Vergleicbuni; 
dienen  zu  können.     Die  Ergebnisse,  welche  durch   die   Zusanioien- 
Stellung   des   Bluts    gesunder   Menschen    verschiedenen    Alters,  Ge- 
schlechts,   verschiedener  Constitution,    Ernährung   und  Lebensweise 
bisher  gewonnen  wurden,  sind  gewiss  höchst  schStzenswerth,  alleio 
so  weit  sind  wir  durch  sie  noch  nicht  vorgerückt,  dass  es  mögiicb 
wäre,  sie  bei  Verwerlhung  einer  Analyse  dos  Bluts  von  einem  Kran- 
ken in  eine  auch  im  Geringsten  genaue  Rechnung   zu  Itringen,  um 
alsdann  mit  der  durch  Berechnung  erhaltenen  normalen  BhiUuischung 
eines   Kranken    die   untersuchte   krankhafte   zu   vergleichen.  —   Be- 
denkt  man   endlich  noch,   dass  nach  Stadium,   Form  und  Ib'fligkcit 
der  Krankheit  die  Zusanuuenset/ung  des  Bluts  sich  richten  muss,  so 
könnte   man   versucht  werden   denen  beizustimmen,    welche.es  für 
eine  vergebliche  Mühe  ei'klären,  der  Pathologie  des  Bluts  noch  wei- 
teres Studium  zuzuwenden. 
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Indessen  unerachtet  aller  dieser  begründeten  Einwürfe  und  Be- 
lenken gegen  den  Werth  der  Untersuchung  des  Bluts  im  AHgemeinen 
md  besonders  in  Hinsicht  auf  Pathologie  kann  dieser  dadurch  doch 
Hcht  aufgehoben  werden.  Die  Erfahrung  hat  gezeigt,  dass  die  Ver- 
Inderungen  des  Bluts  in  vielen  Krankheiten,  namentlich  in  chroni- 
lehen,  zumal  wenn  dabei  die  verschiedenen  Stadien  und  Grade  aus- 
»aander  gehalten  werden,  so  eigenthUmlich  und  beträchtlich  sind,  dass 
iie  Abweichung  von  dem  Normal,  so  gross  man  auch  dessen  Breite 
mnehmen  mag,  deutlich  hervortritt.  Und  nicht  blos  im  Allgemeinen 
mgt  sich  das  Blut  in  Krankheiten  als  ein  von  dem  in  der  Gesund- 
Iwit  verschiedenes,  sondern  es  ist  ausser  allen  Zweifel  gesetzt,  dass 
bei  verschiedenen  Krankheiten  auch  unter  sich  verschiedene  Abwei- 
fangen  deutlich  in  die  Augen  fallen.  Ich  erinnere  hier  nur  an  die 
lebten  Mittheilungen  von  Becquercl  und  Bodier,  welche  gewisser 
fassen  als  das  Besumö  ihrer  früheren  und  neuesten  Arbeiten  anzu- 
nken  sind.  Ein  Blick  auf  diese  zeigt  deutlich  genug,  dass  man 
Unrecht  habe,  mit  Geringschiitzung  auf  die  Ergebnisse  der  Blutannlysen 
kenbzusehen.  Nicht  blos  die  Pathologie  ist  durch  dieselben  berci- 
Aert  worden,  sondern  auch  die  rationelle  Therapie  hat  einen  we- 
Mtlichcn  Gewinn  davon  getragen.  Mag  man  nun  auch  über  die 
Utf  die  Blutbeschaffenheit  fussende  Behandlung  der  genannten  fran- 
Msehen  Aerzte  denken^  wie  man  will,  in  vielen  Beziehungen  wird 
Dttn  der  Anschauungsweise,  welche  derselben  zu  Grunde  liegt,  doch 
dni  verdienten  Beifall  nicht  versagen.  —  Zugleich  ersieht  man  aus  dem 
Briblge,  den  diese  Untersuchungen  gehabt  haben,  was  selbst  die 
dvdigefUhrte  Anwendung  einer  f<*hlerhaften  Methode  zu  leisten  ver- 
mag. Dieser  Vorwurf  trifTt  das  Verfahren,  welches  ßec(|uerel  und 
kodier  angewandt  haben,  weil  dasselbe  auf  der  falschen  Voraus- 
■Hiung  beruliet,  dass  sich  die  Menge  des  Ouors  aus  der  Verglei- 
cking  des  Wassergehaltes  des  Bluts  mit  dem  des  Serums  berechnen 
hise,  indem  nHmlich  die  Blutkörperchen  so  viel  an  Serumbestand- 
^len  enthalten  sollen  als  ihrem  Wassergehalt  entsprechen.  Es  ist 
'^halb  der  Eiweissgehall  in  jenen  Analysen  überall  zu  hoch,  der 
*A  Blutkörperchen  zu  gering  angeschlagen.  Nichts  desto  weniger 
iBid  wie  gesagt  dieselben  doch  höchst  werth  voll,  denn,  w^enn  auch 
^  solcher  Fehler,  welcher  durch  alle  Analysen  hindurch  geht,  ihren 
Werth  vennindert,  so  haben  dennoch  jene  Männer  nicht  vergebens 
B^bcitet  und  eben  so  \\eni(^'  viele  andere,  die  sich  mit  gleichen 
Aufgaben  Jahre  lang  beschäfliglen.     Nur  ein  Vorurtheils  vollerkönnte 

• 

^  Abrede  stellen,  dass  durch  die  bisherigen  Arbeiten  über  das  Blut 
^  Pathologie  und  auch  die  Therapie  wesentlich  gefördert  seien,  und 
•^ss  nicht    eine  Fortsetzung    der    Bhituntersuchungen    noch    inaucho 
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werth volle  AusbeuUt  liefcm  werde,  indem  Vieles  erst  unvolbtändig. 
Manches  uoeh  ^ar  nicht  bearbeitet  ist. 

An  Aufgal^on,   \\ eiche  noch  zu  lösen  sind,  fehlt  es  in  der  Thai 
niclit.     Und  unter  diesen  beiindeii  sich  auch  solche,   an  welche  wir 
uns  Ulli  den  ge^^ienwärlig  uns  zu  Gebot  stehenden  IlUlfsmitteln  wa- 
gen dürfen.    Selbst  dann  noch  bleibt  für  den  Augenblick  noch  genug 
zu  thun  übrig,  wenn  mau  ausser  der  Andral-Gavarroi'sdien  Me- 
thode auch  noch  C  Schmidt's  Berechnung  der  Blutkörperchen  nicht 
für  sicher,  Scherer's  Anwendung  der  Essigsäure  zur  Trennung  des 
Eiweisses   vom  Blutruth    nicht  für  genügend  hält,   und  desshalb  es 
vorzieht  mit  Anstellung  vollständiger  Analysen   so  lange  zu  warten, 
bis  eine  Methode    ausfindig  gemacht  ist,    nach  welcher  eine  genaue 
Bestimmung  des  Gewichts  der  Blutkörperchen   mit  Leichtigkeit  aus» 
geführt  werden  kann.     Ein  Theil  dieser  dann  noch  zur  Bearl)citung 
geeigneten  Aufgaben  ist  so  beschaffen,  dass  auch  solche  Aerztc,  de- 
nen es  entweder  au  Apparaten  oder  an  Zeit  zu  ausführlichen  Amk 
lysen  fehlt,  doch  dazu  beitragen  können,  diesen  Zweig  der  Pathologie 
zu  fördern.    So  gibt  es,  um  hier  einige  Aufgaben  zu  bezeichnen,  drei 
leicht  zu  ermittelnde  einfache  Verhältnisse  des  Bluts,  von  denen  zu 
wünschen   %Aäre,   dass  sie  mit  Sorgfalt   bei   so  vielen  Menschen  ab 
nur  irgend  möglich,  b.ei  Kranken  und  auch  bei  Gesunden,  erforscht 
würden,  ich  meine  das  spezifische  Gewicht  des  Bluts,  des  Blutwas- 
sers  und  die  Menge    des  Faserstoffs.     Ihre  Erforschung  gibt  in  der 
Gesundheit    sehr  wichtige  Aufschlüsse   über   die   Constitution  eines 
Menschen  und  in  der  Krankheit  über  das  Wesen  derselben,  und  be« 
fiihigt  uns  zu  Folgerungen,  welche  auf  die  Behandlung  von  Einfloss 
sind.     Eine  Vergleichung  grosser  Beobachtungsreihen  wird,  wie  idi 
überzeugt  bin,   noch   manches  wichtige  Ergebniss  liefern.  —  Eine 
zweite  Aufgabe  \>äre  die  quantitative  Bestinmiung  einzelner  Bestaud- 
theile  des  Bluts,  auf  die  bisher,  wo  man  hauptächlich  den  Gehalt  an 
Wasser,  Blutkörperchen  und  Eiweiss  erforschte,  wenig  Aufmerksam- 
keit verwendet  wurde.    Hierher  gehören  sowohl  solche  Stoffe,  welche 
im  Blute  stets   vorkommen  und  in  jeder  vollständigen  Analyse  mit 
aufgezählt  \>  erden,  als  auch  solche,  welche,  wenn  überhaupt,  so  doch 
nur  in  einer  sehr  unbeträchtlichen  Menge  in  normalem  Blut  geTundeo 
werden,    in  Krankheiten  aber  zuweilen  vermehrt  sind.     Wir  wissen 
z.  B.    über   die   Abweichung,    welche   der   Salzgehalt  des   Bluts   in 
Krankheiten  erleidet,  noch  sehr  wenig.     Hier  würde  es  meiner  Mei- 
nung nach  jedoch  zunächst  weniger  darauf  ankonmien  den  Salzge- 
halt des  ganzen  Bluts  zu  untersuchen  als  den  des  Blutwassers.    Von 
der  Wirkung  des  vermehrten  Alkaligehalts  des  Bluts  auf  den  Faser- 
stoff und  auf  manche  Krankheitserscheinungen  wird  sehr  viel  gerodet, 
aber  es  existiren  hierüber  mehr  Hypothesen  als  Thatsachen.    El>enso 


333 

fehlen  Über  die  Menge  dos  im  Blute  in  der  Urämie  onthallenen  koh- 
iNisauren  Ammoniaks  vergleichende  Untcrsuchimgen.     Nicht  minder 
uabestimmt    ist   das   Verhalten    der    sogenannten   Extractivstoffe    in 
Krankheiten.     Femer  würe  sehr  zu  w  Unschön,  dass  die  Erforschung 
i      der  im  Blute   vorfindlichon   Mengen   von  llamsHure,   Harnstoff  und 
Gallenbestandlheilen   auf  eine  grosse  Anzahl  von  Füllen   ausgedehnt 
l      würde.     Wenn  man  diese  Untersuchungen   blos  auf  einen  einzigen 
Stoff  bescbriinkt  und  von  den  quantitativen  Bestimmungen  der  Übri- 
gen fiestandthcile  absieht,  so  übersteigt  eine  solche  Arbeit  nicht  die 
Krüfte  eines  einzelnen  Forschers,   zumal  da  er  bald  bei  steter  Wio- 
I      derholung  desselben  Verfahrens  sich  eine  grosse  Gowandheit  in  dem- 
[      selben   erwerben   würde.  —    Ausserdem    gibt  es   aber    noch   eine 
f.     Menge  anderer  Fragen,   die  erst  durch  die  Vergloichung    des  Bluts 
vieler  Kranken  beantwortet  werden  kennen,  z.  B.  um  nur  zwei  der- 
f      selben  zu  nennen :  welche  Verschiedenheiten  zeigt  das  Blut  in  seiner 
t      Fibigkeit  als  Ferment  überhaupt  und  insbesondere  auf  den  Harnstoff 
zu  wirken?  welche  Verschiedenheiten  in  der  Synaphie   des  Serums 
in  den  einzelnen  Krankheiten   (was  durch  die  Grösse   der  Tropfen- 
bddung  am  leiohtesten  festgestellt  werden  könnte)? 

Diess  alles  sind  Aufgaben,  die  für  sich  ziemlich  abgeschlossen 
dastehen  und  deren  Bearbeitung  keine  zweite  mit  der  erstim  parallel 
laufende  Reihe  von  Untersuchungen  erfordert.  Von  den  zusanunen- 
gesetzten,  welche  ungleich  wichtiger  sind,  hat  man  bisher  noch  we- 
nige in  Angriff  genommen.  Es  gehört  zu  diesen  vor  allen  die  Ver- 
gloichung der  Blutbeschaffenheit  mit  der  St^irke  des  Stoffwechsels. 
In  welchem  Zusammenhang,  fragt  es  sich,  sticht  die  Abnahme  des 
Stoffwechsels  in  der  Krankheit  und  die  Zunahme  desselben  in  der 
Genesimg  mit  den  Verilnderungen  des  Bluts?  Freilich  muss  man 
bekennen,  das  Ideal  einer  derartigen  Unt4?rsuchung  würde  sein,  Uenn 
der  Stoffwechsel  der  Kranken  in  allen  seinen  Theilen  zugleich  dar- 
gelegt und  die  vollständige  Analyse  des  zu  derselben  Zeit  gelassenen 
Bluts  daneben  gestellt  würde,  indem  wenigstens  zwei  Zeil  punkte  zur 
Vergleichung  gewählt  würden;  indessen  diese  Anforderung  an  einen 
einzelnen  Beobachter  zu  stellen,  hiesse  von  einem  mit  der  Praxis  be- 
schäftigten Arzte,  zumal  von  einem  einzigen  Arbeiter,  Unmögliches 
verlangen.  Wohl  aber  reichen  die  Kräfte  eines  Einzelnen  hin,  die 
Gewichtsveränderungen  des  Kranken  mit  oder  ohne  Bestimmung  der 
Menge  der  täglich  abgesonderten  festen  Hambestandtheile,  welche 
aus  dem  spezifischen  Gewichte  des  Harns  geschätzt  werden  könnte*, 
und  zugleich  die  Beschaffenheit  des  Bluts,  das  heissl  wenigstens  die 
drei  vorher  angegebenen  leicht  zu  erforschenden  Verhältnisse  der- 
selben zu  ermitteln.  Puls  und  Wärme  des  Kranken  dürften  dabei 
nicht  übersehen  werden.     Der  Erfolg,   den  der  bisher  noch  geringe 
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Anfang  einer  solchen  VerwerÜiung  der  Blutanalysen  schon  gehibl 
hai,  berechtigt  uns  zu  der  Erwartung  hiSchst  interessanter  Ergebnisie, 
welche  auf  diesem  Wege  erlangt  werden  können. 

Schliesslich  möchte  ich  noch  auf  eine  andere  Reihe  von  Aii%fr- 
ben  aufmerksam  machen,  deren  Bearbeitung   zwar  höchsl  dankens- 
werth  sein  würde,  die  aber  nicht  in  die  Reihe  der  bisher  aufgeziU- 
ten  gehören,  einestheils  weil  sie  vor  den  genannten  durch  >iel  gros-» 
sere   Schwierigkeit  sich  auszeichnen,   anderen  Theils   weil  sie  mir 
durch  Versuche  an  Thieren  sich  lösen  lassen.    Die  Erforschung  der 
Veränderungen,  welche  das  Blut  durch  die  Aufnahme  in  den  Darm*- 
kanal   eingeführter  Nahrungsmittel  und  Arzneistoffe   erfährt,    ist  miC 
Ueberwindung  von  Hindernissen  der  verschiedensten  Art  verbondefB, 
so  dass,  wie  ich  glaube,  hier  die  Experimente  an  Thieren  voraus- 
gehen müssen  und  an  Menschen  nur  die  Ergebnisse  von  diesen  zu 
prüfen  sind.     Leider  versprechen,   so  weit  ich  selbst  darüber  ans 
vieljähriger  Erfahrung  urtheilen  kann,  solche  Versuche  wenig  £rM|^ 
und  meiner  Meinung  nach  dürfte  statt  dieser  eine  Reihe  anderer  mit 
ihnen  verwandter  bei  der  Wahl  den  Vorzug  verdienen.   Wer  die  V6^ 
Änderungen  prüft,  welche  ein  in  das  Blut  eingespritzter  Stoff  im  Uule 
hervorbringt  und  selbst  erfährt,   wird  gewiss  dadurch  der  Wissen- 
schaft einen  Dienst  erweisen,  er  wird  Thatsachen  entdecken,  welcke 
auf  gleiche  Weise  von  den  Vertretern  verschiedener  Zweige  der  Me- 
dizin dankbar  aufgenommen  werden. 

Wir  kommen  nun  auf  die  Frage  zurück,  ob  man  sich  durch  die 
Vorwürfe,    welche  den  bis  jetzt  bekannten  Methoden   der  Treommg 
der  Blutkörperchen  vom  Serum  oder  des  Blutroths  vom  Eiweiss  ge* 
macht  werden,  bewegen  lassen  soll,  von  aller  Blutanalyse  vor  der 
Hand  abzustehen.     Ohne  hier  auf  die  Prüfung  dieser  Methoden  eiD-  ' 
gehen  zu  wollen,  möchte  ich  erstens  nur  darauf  aufmerksam  machen, 
dass,  wenn  wir  auch  durch  Vierordt's  anhaltende  Bemühungen,  lO 
welche  sich  neuerdings  die  von  Welcker  erfolgreich  angeschlosseo 
haben,  dahin  gelangt  sind,  die  Zählung  der  Blutkörperchen  in  jeden 
Blute  vornehmen  zu  können,  bis  jetzt  noch  wenig  Aussicht  vorhan- 
den ist,  binnen  Kurzem  werde  die  quantitative  Bestimmung  derselbefl 
einen  noch  höheren  Grad  der  Vollendung  erreichen,  als  sie  jetzt  be- 
sitzt, und  zweitens  die  Bemerkung  wiederholen,  dass  auch  mit  den 
jetzigen  Methoden   höchst  lehrreiche  Resultate  erlangt  sind.    Wenn 
man  sich  in  Erwägung  dieser  Gründe  auch  nicht  abschrecken  liesse, 
auf  dem  bis  jetzt  eingeschlagenen  Wege  der  Blutanalyse  fortzufahren, 
so  steht  doch  nicht  zu  erwarten,  dass  diese  in  einem  grösseren  Kreb 
von  Aerzten  Eingang  iiadel,  als  es  bis  jetzt  der  Fall  war.    Eine  jede 
Analyse  des  Bluts,  auch  selbst  die  allereinfachste,  erfordert  viel  Mühe 
und  wegen  des  Ausirocknens  des  Bluts  und  des  Blutwassers  grosse 
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Sorgfalt,  ungeachtet  welcher  doch  nicht  alle  Fehler  vermieden  wer- 
deo  können.     Die  salzhaltigen  Proteinsuhstanzon  gehören  zu  denje- 
nigen Stoffen,   welche  nüt  griksster  Hartnäckigkeit   das  Wasser  fest- 
kaken.    Um  dasselbe  vollstiindig  ouszulreiben,  pflegt  man  jetzt  höliere 
Hb^rade  als  früher  anzuwenden.    Indessen  ist  die  Folge  davon,  dass 
MD  mit  dem  Wasser  auch  noch  andere  Substanzen  sich  verflüchti- 
gon.    Schon  bei  der  Hitze  eines  Salzwasserbades   ist  diess  der  Fall, 
ml  die  Einwirkung  der  Hitze  wird  daher  schon  als  beendigt  ange- 
Mben,  ehe  die  Gewichtsabnahme  aufgehört  hat,  wenn  man  nur  fin- 
det, dass  dieselbe  unbetriichtlioh  ge%%ordcn  ist.     Auch  die  zahlreich 
wiederholton  Wägungen  der  einzutrocknenden  Substanz  schützen  hier 
•ieht  vor  Fehlem,  da  zu  \iel  dem  subjectiven  Ermessen  überlassen 
Meibt     Wie  femer  der  Grad,  bis  zu  welchem  man  die  erhitzte  Schale 
>ioh  abkühlen  lässt,  eine  zweite  Quelle  von  Fehlem  ist,   wird  jeder 
Hissen,   der  mit  diesen  Gewiehtsbeslimmungen  sich  beschäftigt  hat, 
denn  hier  hat  man  es  mit  sehr  hygroskopischen  Substanzen  zu  Ihun. 
Aach  die  Zubereitung  des  Bluts  und  des  Blutwassers  um  es  in  eine 
Rorm  zu  bringen,   in  welcher  die  Abgabe   des  Wassers,   zumal  bei 
grosseren  Quantitäten  der  Flüssigkeit,  leicht  und  vollständig  erfolgen 
kaoD,  erschwert  die  Arbeit.    Kurz  es  lässt  sich  weder  erwarten,  dass 
jiraktische  Aerzte  die  Zeit  dazu  haben  so  mühevolle  und  lästige  Ope- 
rationen vorzunehmen,  noch  dass  sie  dabei  so  verfahren,  dass  nicht 
[ledeutende  Fehler  sich  einschleichen.    Daher  denn  so  vieles  Material 
ganz   unbenutzt  bleiben,   und  die  Praxis   nicht   die  Blutuntersuchung 
«de  die  des  Harns  als  ein  diagnostisches  Hülfsmittel  gebrauchen  wird, 
«venu  nicht  die  Untersuchung  vereinfacht  und  das  Eintrocknen  ent- 
behrlich   gemacht  wird.      Ich  habe   schon  vorher  bemerkt,   dass  die 
Kenntniss  des  spezifischen  Gewichts  des  Bluts   und  des  Blutwassers 
von  Wichtigkeit   für  die  Beurlheilung    eines  Bluts  ist,   wie  ich    diess 
bei  einer  anderen  Gelegenheit  noch  näher  darlegen  werde,  und  ich  bin 
überzeugt,   dass  einer  Vergleichung  eines  einem  Kranken  gelassenen 
Bluts  mit  dem,  welches  wir  als  nomial  anzusehen  haben,  eine  prac- 
tische  Brauchbarkeit  nicht  abgesprochen  werden  kann.    Es  wäre  nun 
aber  geuiss  höchst  erfreulich,  wenn  es  sich  heransslellte,  dass  auch 
zur  Schätzung  des  Gehalls  des  BliiLs  und  des  Serums  an  festen  Be- 
Btandlheileu    diese  Bestimmungen   benutzt   werdiMi  können ,   und    ich 
will   daher   versuchen   die  Frage   zu    beantworten,    bis    zu    welchem 
Grade    der  Genauigk<Mt   eine  solche  Verwendung  möglich  sei.     Aber 
auch  noch  einen  Schritt  weiter  zu  gehen  vviTde  ich  mir  dann  erlau- 
ben   und  untersuchen,    ob  nicht   eine    wenigstens   a|>pro\iniative  Be- 
rechnung des  Geluills   an  Bhitk<')rperchen    niil  Hülfe    der  spezilischen 
Gewichte    und    der  Fa.sersloffmenge    zulässig  sei.     Wäre   eine  solch<^ 
Verwerthung   ausführbar,    so   sähe   man    sich  im  Stiuide  sich  durch 
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drei  sehr  wouig  Zeit  in  Anspruch  nehmende  Beftümmungen  einen 
UeberbliclL  über  das  quantitative  YerhiHtniss  der  wichtigsten  Bestand- 
theile   des  Bluts  zu  verschaffen,   der,   wenn  auch  die  Werthe  nicbt 
genau  wären,  doch  für  den  praktischen  Zweck  völlig  genügen  könnte. 
£in  unumgängliches  Erfordemiss  ist  aber^  wenn  diese  drei  dnb- 
chcn  Bestimmungen  zu  einem  Ergebniss  führen  sollen,   dass  sie  mit 
der  grössten  Genauigkeit  vorgenommen  sind.    Bei  der  Unterauchun|^ 
des  spezifischen  Gewichts  des  Urins  kommt  es  nicht  viel  darauf  an^ 
ob   derselbe  um  ein  Tausendtel  mehr  oder  weniger  schwerer  8l& 
Wasser  gefunden  wird,  nicht  so  bei  dem  Blute  und.  dem  Blutwassar, 
wo  die  Breite   des  Normals  eine   sehr  schmale  ist     Und  was 
M6nge  des  Faserstoffs  anlangt,   die  allerdings  verhältniBsmässig 
grösseren  Schwankungen  unterworfen  ist  als  das  Eigengewicht 
Bluts,  so  dass  ein  Fehler,  der  ein  Zehntel  auf  1000  TheOe  Blut 
trägt,  ohne  Belang  ist,  so  kann  doch  bei  fehlerhafter  Methode  so  viel 
verloren  gehen,  dass  die  Bestimmung  werthlos  ist  —  Die  Möglichkeü 
bedenkend,  dass  vielleicht  einige  jüngere  Fachgenossen,  die  aich  his^ 
her  mit  Blutanalysen  nicht  beschäftigt  haben,  der  Aufforderung,  die 
ihnen  zu  Gebote   stehende  Gelegenheit  zur  Untersuchung  des  Btals 
nicht  unbenutzt  zu  lassen ,  zu  folgen  geneigt  sein  werden ,  wiB  id 
hier  eine  ausführliche  Angabe  über  das  bei  Bestimmung  des  spezS- 
schen  Gewichts  des  Bluts  und  Serums  und  der  Gewinnung  des  Rh 
serstoffs  einzuschlagende  Verfahren  einschalten.     Ist  auch  nur  sehr 
Weniges  in  ihr  neu  und  allgemeinerer  Beachtung  werth,  so  dUrfken 
vielleicht  die  übrigen  Vorschriften,  welche  den  mit  diesen  Unterso- 
chungen  Vertrauten  als  ganz  überflüssig  erscheinen,  doch  dazu  ba- 
tragen die  Ungeübten  auf  manche  Fehler  aufmerksam  zu  machen,  die 
im  Anfang  gar  zu  leicht  übersehen  werden,    wie  ich  aus  eigner 
früherer  Erfahrung  weiss. 

Man  bedarf  zur  Untersuchung  zweier  Portionen  Blut,  einer  kleineren  von  etwa 
ein  bis  zwei  Unzen,  die  geschlagen  wird,  um  das  spezifische  Gewicht  du 
Bluts  und  den  Faserstoffgehalt  zu  bestimmen,  und  einer  grösseren,  um  Serum  m 
erhalten.  Weil  bei  grossen  Aderlässen  das  Blut  w^ihrend  des  Laufens,  Damenlr 
lieh  bei  langsamem  Fiicssen,  etwas  dünner  wird,  sich  mehr  verändert  als  das 
Serum,  so  ist  es  am  besten,  das  zuerst  ausfliessende  Blut  zu  schlagen,  nur 
muss  man  dasjenige  nicht  dazu  benutzen,  welches  in  der  Veno  in  Folge  der 
Anlegung  der  Aderlassbinde  gestockt  hat,  also  nicht  die  erste  halbe  Unze.  Um 
fängt  die  erste  Blutportion  in  einer  Porcellanschale  auf  und  rührt  es  mit  einolB 
glatten  Stäbchen.  Anfangs  kann  man  langsam  rühren,  aber  zur  Zeit  der  Gerin- 
nung, welche  wegen  dos  Rührens  beschleunigt  wird,  muss  man  die  Beweguag 
so  rasch  als  möglich  machen  Wenn  man  das  Stäbchen  stets  im  Blut  einge- 
taucht erhalt,  so  vcrmoidct  man  den  später  lästigen  Schaum.  Es  legt  sich  bei 
diesem  Verfuhren  der  FasorstofT  nun  ganz  dicht  ohne  dazwischen  gelagerte  Blut- 
kürperchon  um  das  Stäbchen.  Auch  naclidem  die  Gerinnung  als  vollendet  er 
scheint,    fährt  man  mit  dem  Rühren  noch  einige  Minuten  fort,  um  alle  Faser- 
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itoflflocken,  namontlich  die  an  der  Schale  anliegenden  mit  dem  Übrigen  Faser- 
itoff  zu  vereinigen;   darauf  streift  man  denselben  vom  Stäbchen  ab  und  drückt 
ihn  zwischen  den  Fingeni  zusammen.     Ein   so  gepresster  dichter  FascrstofT  ist 
viel  leichter  auswaschbar  als  ein  lockerer,  der  Blutkörperchen  einschliesst.   Man 
Uan  ihn  nun   ohne  Nachtheil   sogleich  wieder  in  das  Blut  legen  und  ihn  mit 
diesem  in  einem  gut  verschlossenen  Gewisse   bis  nach  der  Wiegung  des  Bluts 
aufbewahren.    Ist  das  Gewicht  des  geschlagenen  Bluts  bestimmt,  so  seihet  man 
dauelbe  durch  ein  Läppchen  sogenannter  klarer  Leinwand  von  etwa  6''  Durch- 
nesier,  auf  welcher  der  Faserstoff  liegen  bleibt.    Das  zusammengelegte  Läpp- 
chen wird  sogleich  in  Wasser  ohne  starkes  Drücken  ausgewaschen  und  in  einer 
Bit  Wasser  gefüllten  Schale  ausgebreitet.    Findet  sich,   dass  der  Faserstoff  ein 
Blutgerinnsel  einschliesst,  stellenweise  blutig  aussieht,  so  reisst  man  ihn  auscin- 
mder,  damit  das  Wasser  ihn  besser  ausziehen  könne.    So  oft  diess  sich  röth- 
üoh  Arbt,  wird  es  erneuert,  wobei  denn  jedesmal  auch  der  Rand  des  Läppchens 
mit  ausgewaschen  wird.    Im  Sommer,  wo  er  leicht  bei  der  höheren  Temperatur 
'lult,  stellt  man  die  Schale  an  einen  kühlen  Ort.     Hat  der  Faserstoff  etwa  12 
Stunden  im  Wasser  gelegen,  so  ibt  er,  falls  er  vorher  auf  die  angegebene  Weise 
mbereitet  war,  ganz  vom  Blutroth  befreiet,   was  bei  einem  anderen  Verfahren 
viH  schwieriger  hält   und  wegen  der  dann  erforderlichen  längern  Zeit,   in  wcl- 
clier   er   während   des    Sommers    leicht  weich    und   schmierig   werden   kann, 
einen  oft  nicht  unbeträchtlichen  Gewichtsverlust  bedingt.     Zuletzt  hat  man  das 
(•äppcheu,  worin  sich  der  Faserstoff  beflndet,  zusammenzulegen,  ohne  zu  drücken 
in  einem  Uandtuchc  abzutrocknen    und  darauf  in   etwas  Weingeist  zu   legen. 
Dadurch  erhärtet  der  Faserstoff,  lässt  sich  besser  von  der  Leinwand  sammeln 
Und  dann  viel  rascher  als  sonst  trocknen,  wobei  er  nicht,   wie  ohne  diese  Be- 
handlung oft  geschieht,  an  das  Schälchen  anbackt 

Die  zweite  Blutporlion,  welche  wenigstens  drei  Unzen  betragen  muss,  weil 
naaches  Blut  nur  sehr  wenig  Serum  ausscheidet,  wird  in  einem  gut  verschliess- 
baren  Glase  mit  weiter  Oeffnung  aufgefangen.  Verschlossen  bleibt  es  24  St. 
ruhig  stehen.  Das  gebildete  Serum  wird  dann  mit  der  Pipette  aufgesogen.  Falls 
sich  dabei  Blutkörperchen  beimischen,  muss  das  Sinken  derselben  abgewartet 
werden ,  zu  welchem  Behuf  das  Blutwasser  in  ein  schmales  cylinderförmiges 
Glas  gegossen  und  verschlossen  wird. 

Was  nun  die  Bestimmung  des  spezißschen  Gewichts  des  Bluts  und  des 
Blutwassers  anbelangt,  so  muss  man  dabei  mit  grosser  Sorgfalt  verfahren,  wenn 
das  Resultat  genau  sein  soll.  Je  grösser  die  zu  wiegende  Menge  Flüssigkeit  ist, 
Je  weiterer  Gläser  man  sich  dazu  bedienen  kann,  desto  bosser  ist  es.  Von  dem 
geschlagenen  Blut  hat  man  stets  eine  hinreichende  Menge,  vom  Serum  bei  klei- 
nen Aderlässen  oft  nur  eine  geringe.  Man  muss  desshalb  ausser  einem  grösse- 
ren, etwa  eine  Unze  oder  auch  noch  mehr  haltenden  Glase  auch  noch  ein 
kleineres  haben,  welches  nur  drei  bis  vier  Drachmen  fasst.  Mit  dem  Areometer 
oder  durch  Einsenken  eines  schwereren  an  einem  Wagebalken  hängenden  Kör- 
pers in  das  Blut  lässt  sich  keine  genaue  Wägung  machen,  schon  desshalb  nicht, 
weil  man  die  Luftblasen  nicht  sehen  kann,  welche  sich  in  dem  einzutauchenden 
Körper  ansetzen.  —  Diu  \Vahl  des  Gläschens  ist  nicht  gleichgültig,  und  ich 
muss  auch  hierüber  etwas  bemerken.  Die  wohlfeilen  dünnen  im  ilandcl  vor- 
kommenden Gluschcn,  weiche  zur  Bestimmung  des  spezifischen  Gewichts  dienen 
sollen,  sind  aus  einem  gleich  anzugebenden  Grude  wenig  brauchbar;  besser 
sind  die  dickeren,  wie  die  meisten  Fläschchen  sind,  welche  der  Bequemlichkeit 
wegen   schon  nach  Medizinulgo wicht  justirt   verkauft  werden.    Die   beste  Form 


338 

ist  die  cylindrische  (Jcno  dttnnra  Gläschen   (Und    meist  bauchig),   welche  nach 
oben  gant  allmählich  nch  verengert,   so  dass  die  LAiftblason  leicht  entwcicbm 
können.    Die  fUr  die  Bestimmung  des  spezifischen  Gewichts  hergertchletcn  Gläs- 
chen haben   einen   durchliohrten   in   ein  Röhrchen    auslaufenden  Stöpsel.    Ein 
solcher  ist  ohne  Zweifel  höchst  zweckmässig ,  indessen  schlage  ich  diesen  Vor- 
theil   geringer  an  als  den  Nachtheil   der  dUnnen  Wandung.     Falls  man  ein  ge- 
wohnliches  dickwandiges  Gläschen  nimmt,  welches  einen  langen  spitzen  gut  ein^ 
geriebenen  Stöpsel  hat,  an  der  unteren  Fläche  und  oben  an  der  Oeflhung  pM^ 
geschlifTen  ist   und    bei  welchem  der  Rand  der  Oeffnung   dicht  an   den  Stöpsel 
ansdiliesst,   so  dass  keine  Rinne,  aus  welcher  die  Flüssigkeit  nicht  gut  abge^ 
wischt  werden  kann,  übrig  bleibt,  so  kann  man,  t>ei  übrigens  genauem  Verfahreo 
Ibr  jode  Messung  derselben  Flüssigkeit  gleiche  Werthe  erhalten ,   was  bei  d9ii 
dünnen  Gläschen  kaum  möglich  ist 

Von  grosser  Wichtigkeit  ist  die  Beachtung  der  Wärme  der  Flüssigkeit  bd 
der  Wägung.    Man  thut  am  besten   stets  den  Flüssigkeiten  dieselbe  Temperahir 
zu  geben  und  zwar  eine  solche,  welche  von  der  mittleren  Temperatur  derZim- 
morUifl   wenig  abweicht.    Ich  habe  stets  hierzu   15 *  R.  verwandt.    Man  Mfart 
nun, 'WO  die  Zimmerluft  niedriger  ist,  das  verschlossene  Glas,  in  welchem  du 
geschlagene  Blut  oder  das  Serum  sich  befindet ,  in  warmes  Wasser  von  IG*  K., 
wo  sie  höher  ist  in  Wasser  von  140  r.^   um  der  Flüssigkeit  diesen  Wärmegnd 
zu  erthcilcn ;  dann  erst  ratlt  man  das  zur  Wägung  bestimmte  Gläschen  mit  der 
Flüssigkeit.     Bei  der  Füllung  mit  Serum  hat  man  nun  auf  die  Entfernung  der 
Luftblasen  zu  achten,  was  am  besten  durch  Klopfen  des  am  llalsrande  k>ckir 
zwischen  den  Fingern  gehaltenen  Gläschens  vermittels  eines  hölzernen  Stäbebau 
geschieht;  bei  dem  Blute  kommt  aber  ausserdem  auch  die  zuweilen  sehr  be- 
trächtliche Neigung  der  Blutkörperchen  zum  Sinken  in  Betracht.     Wo  diese,  wie 
bei  dem  Pferdeblut,    sehr  gross  ist,  fallen  schwerlich   zwei  W^ägimgen  gam 
gleich  aus,  weil  bald  mehr  bald  weniger  Blutkörperchen  in  der  eingefüllten  Blut- 
portion sich  befinden.    Um  in  diesen  Fällen    den  Fehler   so  viel  als  möglieb  lu 
vermhidem,  giesst  man  unter  Schütteln  des  Bluts  in  das  in  das  Wasser  zu  stel- 
lende Glas  nur  ungefähr  so  viel  Blut  ein,  als  das  zur  Wägung  bestimmte  Glks- 
chen   hallen  kann.    Dann   fängt  man ,   um  bei  dem  Einfüllen  die  Luftblasen  zu 
vermeiden,  das  Blut,  nachdem  es  die  erforderliche  Temperatur  erhalten  hat,  mit 
der  Pipette  auf  und  füllt,   hideni  dieselbe  auf  den  Boden   des  Gläschens  einge- 
senkt wird,  dieses  an.    Nach  der  Füllung  ist  aber  nochmals  die  Temperatur  der 
Flüssigkeit  zu  untersuchen,  wozu  man  sich  eines  Thermometers  mit  feiner  Kugel 
und  frei  stehendem  Ende  der  Röhre  liedient,  der  bis  zur  Mitte  des  Glases  ein- 
geführt wird.     Dann    erst  setzt  man  den  Stöpsel  ein.     Bei   dem    durchbohrten 
spritzt  aus  dem  Röhrchen  die  überflüssige  Flüssigkeit  aus.     Man  setzt  den  Fin- 
ger dann  auf  die  feine  Oeffnung,  während  man  das  Gläschen  abwäscht  und  ab- 
trocknet.   Zum  Abwaschen  nehme  ich  Wasser,  welches  kälter  als  die  Zimmer 
hift  ist,   weil  bei  dem  Abkühlen  sich  die  Flüssigkeit  zusammenzieht,  und  nach  Auf- 
hebung des  Verschlusses  nicht  zu  fürchten  ist,  dass  aus  der  Oeffnung  des  Rühr 
chens    Flüssigkeit    ausfliesst.        Bei    nicht    durchbohrtem   Stöpsel     sitzt    dieser 
dann  um  so  fester.     Ein  (ilasstöpsel  der  letztem  Art   mtiss  ganz  leicht  in  den 
bis  zum  Rand  angefüllten  Hals  eingesetzt   und  nach  seiner  Senkung  erst  festge- 
dreht werden. 

Die  Warniemessunp   vor  <lem  Verschliessen  des  Gläschens  gibt   selten  ge- 
rade die  Wärme  vciii  15<>  U.,  und  es  ist  duher  eine  Correcliuii  nüthig.     IHc  An* 
dehnbarkeit  des  Bluts  und  des  Blulwussers  sind  noch  nicht  genau  bestimmt  uihI 
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ich  ohne  Zweifel  nicht  bei  jedem  Blut  ganz  gleich.    Kennte  man  sie  ganz  ge- 
ui   wie  bei  dem  Wasser,   so  Hesse  sich  rur  jeden  beliebigen  Tempcralurgrad, 
eichen  das  Blut  hei  der  Messung  besitzt,  die  Corrcclion  auf  die  Temperatur 
38  menschlichen  Körpers  oder  auf  QO  vornehmen.    Für  die  Correction,  welche 
d  dem  angegebenen  Verfahren  nöthig  ist,    kann  ich  die  aus  Erfahrung  ermit- 
llcn  Durchschnittszahlen  geben,  welche  bei  normalem  Blute  erhalten  wurden. 
I  aiiKl  von  dem  spezifischen  Gewichte  des  Bluts,  welches  mit  ItMNI  Theilen 
IfMCwr  von  15<i  R.  gleiches  Volumen  besitzt,  ft)r  einen  Grad  unter  15^  R.  0,287 
ad  für  zwei  Grad  0,569  abzuziehen,  und  für  einen  Grad  über  150  r.  o,192,  für 
vd  Grad  0,589  hinzuzurechnen,  woraus  sich  also  die  Zahlen  fUr  die  Gradtheile 
»rechnen  lassen.    Bei  dem  Serum  fand  ich  fUr  dieselben  WännedilTerenzen  die 
ikNrrectIonen  —  0,21   und  —  0,47  und  -f-  0,2)   und  +  0,51.     Hieraus  ist   er- 
iMitHch,  dass  bei  wechselnder  Temperatur  grosse  Fehler  entstehen  können,  die 
nrischen  10—20*  R.  bis  zu  2,9  bei  dem  Blute  und  bis  zu  2,5  bei  dem  Serum 
Hwachsan.    Diess  sind  aber  Differenzen,  welche  Tür  die  Bcurtheilung  des  Bluts 
icbon  von  grosser  Wichtigkeit  sind.  —   Es  ist  nun   zwar  wahr,   dass  das  Blut 
im  lebenden  Rürper  viel  leichter  ist  als  das  bei  15®  R.  abgewogene  geschlagene 
Mut,  und  zwar,  wenn  wir  den  FascrstofTgclialt,  welcher  diesem  fehlt,  nicht  mit 
iiAnichlag  bringen,  durch  den  jedoch  nur  um  ein  sehr  Geringes  das  Gewicht  ver- 
Mhrt  wird,  ungefähr  um  5,25  auf  1000  Theilen,  indessen,  da  dieser  Fehler  sich 
itkk  bleibt  und  jede  Art  und  Weise  ihn  zu  vermeiden  nur  andere  Irrthums- 
quellea  eröffnet,  so  mUssen  wir  uns  bei  dieser  Methode  beruhigen.    Es  haben 
Moige  Beobachter  es  vorgezogen,  das  Blut  unmittelbar   aus   der  Ader  in  das 
Oläschen  laufen  zu  lassen,  aber  sowohl  die  Schwierigkeit  dabei  die  Luftbläschen 
▼olliiiDdig  zu  entfernen  als  auch  die  Verschiedenheit  der  Temperatur,    welche 
Midies  Blut  je  nach  der  Schnelligkeit  dos  Ausfliessens  und  der  Temperatur  des 
Zhnoiers  u   s.  w.  besitzen  muss,  hält  uns  ab,    dieser  Methode  den  Vorzug  zu 
B^ben.    Ausserdem  würden  die  Gewichtszahlen  gar  nicht  mit  den  vom  geschla- 
|neo  Blut  erhaltenen,  und  diese  sind  doch  die  gewöhnlichen,  zu  verrechnen  sein. 
Ich  habe  so  eben  gesagt,  dass  man  mit  einem  ganz  gewöhnlichen  Gläschen, 
^  die  erforderlichen  leicht  herzustellenden  Eigenschaften  zukommen,  sehr  ge- 
»ue Bestimmungen  machen  kann.     Die  mit  einem  etwa  40Grm.  haltenden,  und 
^ngeflihr  48  Grm.  schweren  Glaschen  von  mir  angestellten  zeigen  höchstens  nur 
^  der  zweiten  Decimalslelle   (das  Wasser  =  IIMM))    einige  Differenzen,    selbst 
^n,  wenn  nicht  unbeträchtliche  Wärme  -  Correctionen   vorgenommen  werden 
*>^liKcn.     Eine   grössere  Genauigkeit  wird  Niemand   verlangen.     Anders   ist  es 
^  den  dünnwandigen  Gläschen ,  deren  Gewicht  bei  einem  Gehalt  von  40  Grm. 
^Va  10  Grm.   betragt.      Mit  der  Temperatur   wechselt  bei   ihnen    der   Gelass. 
^1  kommt,  dass  die  Warme  der  Finger   bei  dem  Anfassen  des  Glases   rasch 
^'^ircfadringt  und  die  der  in  ihnen  enthaltenen  Flüssigkeit   verändert      Man  ver- 
*^e  nur  einmal  den  Gehalt   mit   dostillirlcm  Wasser  von  verschiedenen  Tem- 
P^iloren  zu  bestimmen  und  dann  nach  der  besten  Formel  zu  berechnen,   und 
''^  wird  finden,  dass  die  erhaltenen  Wertlie  nicht  üboreinslimmen. 

Ucbcr  die  M()glichkeit  die  auf  die  anf^of^ehene  Weise  erhaltenen 
Berthe  zu  einer  Rercchnung  der  festen  Bestandlheile  des  Bluts  und 
^  Blulwassers  so  wie  auch  der  trocknen  Blutkörperchen  zu  l)enu- 
**cn,  habe  ich  nun  Folgendes  zu  bemerken: 

Die  Vcrschicdenheilen  im  spezifischen  Gewicht  einer  in  ihrer 
Zusammensetzung    nicht    wechselnden   Flüssigkeit    entsprechen   dem 
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Wassergehalt  derselben.    Veränderte  sich  nur  dieser  im  Blute  und 
nicht  das  Yerhiiltniss  der  einzelnen  festen  Bestandtheile  zu  einander, 
so  Hesse  sich  die  Menge  von  diesem  sehr  genau  aus  dem  spezifischen 
Gewicht  bestiiunien.    Weil  aber  Fette,   trockne  Proteinsubstanz  und 
Salze   eine  sehr  verschiedene  Eigenschwere  besitzen,   so  muss  eine 
relative  Vermehrung  oder  Verminderung  der  einen  oder  der  anden 
dieser  Substanzen   die  Uebereinstimmung  des   spezifischen  Gevrichls 
des  Bluts  mit  dem  Gesammtgehalt  an   festen  Bestandtheilen  stören. 
Vor  allem  sind  es  die  Fette,   welche   diess  bewirken.     Nimmt  man 
den  Fall  aus,  dass  diese  in  abnorm  grosser  Menge  im  Serum  ange- 
häuft sind,  was  sich  aus  der  milchigen  Beschaffenheit  desselben  er- 
kennen lüsst,  so  steigt  und  füllt  das  spezifische  Gewicht  des  Blutwas- 
sers fast  ganz  parallel  mit  dem  Gehalt  an  festen  Bestandtheilen  nod 
insbesondere,  da  der  Gehalt  an  Salzen  nur  sehr  geringen  Schwan- 
kungen unterworfen  ist,   mit  dem  an  Eiweiss.    Fast  alle   die  Folg^ 
rungcn,   zu  denen  die  Kenntniss   eines  zu  hohen  oder  zu  geringen 
Wassergehalts  des  Serums  berechtigt,   lassen  sich  auch  schon  aus 
dem    spezifischen  Gewichte   desselben  herleiten,  so  dass   durch  die 
Bestimmung  von  diesem  das  Austrocknen,  w  enn  es  blos  zur  Diagnose 
eines   krankhaften   Zustands    durch    Erforschung    des  W^assergehalts 
dienen  soll,  fast  überflüssig  wird.  —  Von  gleicher  W- ichtigkeit  ist  das 
spezifische  Gewicht   des  Bluts   dcsshalb  nicht,  weil  dasselbe  ausser 
von  der  Menge  der  Blutkörperchen  auch  zugleich  von  dem  Gehalt  des 
Serums  an  Eiweiss  abhängt.    Man  sollte  vermuthen,  dass  die  Abhän- 
gigkeit des  spezifischen  Gewichtes  dos  Bluts  von  diesen    zwei  mit 
einander  nicht  in  directem  Verhältniss  stehenden  Bestandtheilen  jede 
Uebereinstimmung  des  spezifischen  Gewichts   mit  der  Menge  der  fe- 
sten Bestandtheile  aufheben  müsse;  indessen  sind  die  Abweichungen 
nicht  sehr  beträchtlich,   vorausgesetzt,  dass  ein  abnormer  Feltgelialt 
nicht  vorhanden  ist,  und  es  lässt  sich  gerade  so  wie  fUr  das  Serum 
auch  für  das  Blut  mit  ziemlicher  Genauigkeit  ein  Coefficient  auffin- 
den, der  mit  der  Zahl,  um  welche  dasselbe  schwerer  als  destillirtes 
Wasser  ist,  muUiplicirt,   die  Menge   der  festen  Bestandtheile  angibt 
Indem   ich  in  einer  Reihe   von  Fällen  den  Ueberschuss  des  hd 
15^  R.  genommenen  spezifischen  Gewichts  der  Flüssigkeit  über  lOOO 
Theile  Wasser  in  den  durch  Austrocknen  im  Salzwasserbad  erhalte- 
nen Rückstand  von  1000  Theilen  Flüssigkeit  dividirte,  ergaben  sich 
die  in  folgender  Tabelle  verzeichneten  Worthe,    denen  ich  das  spe- 
zifische Gewicht  der  Flüssigkeit  beigefügt  habe.     In  Beziehung  auf 
das  llundeblut,- von   welchem   ich   zur   Vergleichung   Beobachtungs- 
reihen aufgenommen  habe,  muss  ich  noch  bemerken,  dass  die  in  die- 
sen befindUchen  Zahlen  schon  zum  Theil  mittlere  Werthe  sind,  dnss 
aber  die  grössten  und  kleinsten  Coefficienten ,  welche  in  den  einzel- 
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ttUeo,  aus  denon  ich  die  Mittel  gezogen  habe,  vorkamen,  ein- 
afgeführt  sind. 

11.    B  1  u  t  w  a  s  s  e  r. 
a)  Von  llenschen.      b)  Von  Hunden. 
Spez.  Gew.  Coeff. 


.6 

,7 
» 

,7 

,1 
,1 
,2 

,S 

,1 

,7 


1.    Blut. 
Menschen,      b)   Von  Hunden. 
Spcz.Gew.  CoefT. 

1048,0  3,55 

1052.4  3,55 

1053.5  3,56 
1055,0  3,54 
1057,3  3,53 
1058,3  3,49 
1059,9  3,49 

1062.0  3,50 

1064.1  3,48 
1064,7  3,46 
1065,0  3,48 

1068.2  3,476 


Coeir. 
3,474 

•1)994 

3,434 
3,576 
3,510 
3,603 
3^60 
3,645 
3,555 
3^7 
3,539 
3,555 
3,506 
3,537 
3,486 
3,597 


1024,5  3,29 

1024.8  3,32 
1024,85  2,27 
1025,0  3,28 
1025,5  3,49 
1025,71  3,40 

1025.9  3,25 
1026,0  3,27 

1026.0  3,27 

1027.1  3,15 
1027,3  3,19 

1027.55  3,23 

1027.7  3,16 

1027.8  3,17 

1028.2  3,23 
1028,28  3,21 

1029.56  3,29 


9pos.6ew.  CoelT. 
1023,0  3,15 


1024,0 
1025,0 
1025,0 
1026,0 
1027,0 
1027,0 
1027,0 
1028,5 
1030,4 


3,21 
3,20 
3,20 
3,23 
3,22 
3,21 
3,23 
3,29 
3,25 


1030,0    3,08 

)ie  Durchschnittszahlen  der  Goefficicnten  *)   (Ur  die  Scimmtlichcn 
lir  berechneten  Fälle  sind: 

1.  fUr  das  Blut  der  Menschen 

Hunde 


»       n         n        )) 

II.  für  das  Blutwasser  der  Menschen 

Hunde 


3,54 
3,51 
3,27 
3,22 


>7  77  77  77 

lUS  der  vorstehenden  Tabelle  ergibt  sich  nun  die  mögliche 
3  eines  Fehlers  bei  dem  Gebrauch  dieser  Durchschnittscoefficieu- 
Der  grösstc  beträgt  einmal  bei  dem  Menschenblute  +  37^8  p.c., 
eiche  die  Summe  der  festen  Bestandtheile  zu  gross  ausgefallen 
vUrde ;  7Aveiraal  belauft  sich  der  Fehler  fast  an  4  p.  c,  in  allen 
jn  Fällen  ist  er  viel  geringer.  Bei  dem  Ilundeblut  ist  das  Ma- 
1  +  17^^  P-  c.,  bei  dem  menschlichen  Blutwasser  kommt  ein- 
«ne  Abweichung    von   —    4  p.  c.   vor    und    eine   zweite    von 


Wendet  man  diese  Berechnung  auf  die  Angaben  anderer  Bcobacliter  an^ 
ttU  man  meist  höhere  Zahlen,  was  entweder  daher  rührt,  dass  dieselben 
ezifische  Gewicht  bei  einer  viel  höheren  Temperatur  als  15^  R.  genommen 
en  Rückstand  der  Flüssigkeiten  nicht  so  scharf,  wie  ich  es  geihan,  aiis- 
mei  haben. 


-r-  2,85  p.  c,  meist  ist  er  uDbeirilchtlich«  Die  grössere  Gleichin&srigkflit 
der  Coefficienten  beim  Ilundeserum  im  VerhälUiiss  bu  dem  von  Hell- 
sehen  rührt  wahrscheiiilieh  daher,   dass  diese  fast  alle  krank,  jene 
alle   gesund  waren.  —   Man   hütte  erwarten  können,   dass   bei  dem 
Serum  mit   der  Zunahme  des  spezifischen  Gewichts  der  Werth  des 
Coeffieienten  falle  und  bei  dem  Blute  steige,  weil  doK  die  Zunahme 
durch  Vermehrung  des  Gehalts  an  Eiweiss  und  hier  an  Blutkörper- 
chen zu  Stande  kommt,  jenes  aber  spezifisch  leichter  ist  als  das  sidi 
ziemlich  in  Menge  gleichbleibende  Salz,  und  diese  ein  grösseres  Ei- 
gewicht   haben  als   das  Serum;    indessen   entspricht  die   Erfahrung 
nicht  diesen  Er\var(ungen. 

So  wie  man  nun  bei  dem  Bhilwasser  aus  dem  spezifischen  Ge— 
wicht  auf  die  Menge  des  Eiweisses  als  des  Ilauptbestandtheils  scblies— 
sen  kann,  so  ist  es  iiuch  klar,  dass  bei  dem  Blute  sich  hauptsHchlioh 
nach  der  Menge  der  Blutkörperchen  das  spezifische  Gewicht  ridilen 
muss.     Freilich   kann  man   nicht  aus  diesen  jene   berechnen,   deno 
auch  das  Serum  ist  durch  seine  Menge  und  durch  sein  Eigengewiekt 
hier  von  Bedeutung,  allein  da  diese  Flüssigkeit  nur  8  bis  9,   höch- 
stens   iO  p.  c.  feste  Bestandtheile   enthält,   die  Blutkörperchen  aber 
über  30  p.  e.  und  da  dcis  Volumen  von  diesen  meist  grösser  ist  ab 
das   des  Serums    und   wohl  nur  in  den  seltensten  Fsillen  von  Uui- 
armuth  auf  ein  Drittel  des  Volums  des  Serums  herabsinkt,  so  ist  es 
hauptsächlich   der  Gehalt  an  Cruor,   welcher  die  Höhe  des  Eigenge- 
wichts des  Bluts  bestimmt,  was  auch  schon  daraus  hervoi^eht,  dass 
das  spezifische  Ge\\icht   des  Serums   kaum  in  einer  dreimal   so  ge- 
ringen Breite  bei  Gesunden  und  Krankon  schwankt  als  das  des  Bluts. 

Vergleicht  man  nun  die  Eigengewichte  des  ganzen  Bluts  mit  dem 
seines  Bkitwassers,  so  kann  der  Schluss  nicht  trügen,  dass  je  gerin- 
ger jenes  und  je  höher  dieses ,  desto  weniger  Blutkörperchen ,  und 
je  grösser  die  Veränderung  in  entgegengesetzter  Richtung,  desto 
mehr  Blutkörperchen  vorhanden  sein  müssen.  Wir  kommen  somit 
zu  der  Frage,  ob  sich  nicht  bei  jedem  nicht  abnorm  fetthaltigen 
Blute  die  Menge  der  Blutkörperchen,  wenn  auch  nur  approximativ, 
aus  dem  Verliältnisse  der  beiden  spezifischen  Gewichte  bestimmen 
lasse.  Denn  da  das  Blut  dadurch  ein  grösseres  Eigengewicht  als 
das  Serum  besitzt,  dass  die  Blutkörperchen  schwerer  sind  als  das 
Blutwasser,  so  muss  der  Ueberschuss  des  Gewichts  des  Bluts  über 
das  des  Serums,  der  ungefähre  Ausdruck  für  die  Menge  der  Blut- 
körperchen sein,  für  welchen  nun  eine  Formel,  durch  welche  er  in 
die  Procente  trockner  Blutkörperchen  umgewandelt  wird,  zu  suchen 
sein  würde.  Wäre  das  Blutrolh  im  Serum  aufgelöst  und  nicht  in 
den  Blutkörperchen  eingeschlossen,  oder  enlhielien  diese  im  Verhält- 
niss   zu    ihrem   Wassergehalt   die    nestniidlheih»   des  Blutwassers,  so 
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würde  man,  vionn  der  fcslo  Rückstand  für  Blut  und  Seruni  bekannt 
würe,  die  Menge  der  trocknen  Blutkörperchen  leicht  berechnen  kön- 
Den.  Allein  jene  Voraussetzungen  sind  falsch  und  die  darauf  gegrün- 
dete Methode  gibt  eine  zu  geringe  Menge  von  Blutkörperchen  an. 
Dass  es  keinen  constanten  Factor  für  die  trocknen  Blutkörperchen 
gehen  kann,  ist  ganz  klar,  denn  man  kann  nicht  annehmen,  dass 
diese  stets  dieselbe  Zusammensetzung,  namentlich  denselben  Wasserge- 
halt besitzen,  und  ferner,  dass  eine  und  dieselbe  Differenz  der  spezifi- 
schen Gewichte  beider  Flüssigkeiten  stets  gleichen  Werth  behalte,  möge 
sie  das  eine  Mal  durch  leichtere,  aber  in  grösserer  Menge  im  Blut 
enthaltener.  Körperchen  oder  das  andere  Mal  durch  eine  geringere 
Menge,  aber  schwererer  Körperchen  hervorgebracht  sein.  Auch  darf 
man  nicht  übersehen,  dass  der  Ueberschuss  des  spezifischen  Gewichts 
des  Bluts  über  das  des  Serums  nur  denjenigen  Theil  des  Gewichts 
der  Blutkörperchen  in  einer  Gewichtseinheit  Rlut  bezeichnet,  um  wel- 
ehen  diese  das  von  ihnen  verdrängte  Serum  an  Gewicht  übertrefTen, 
nicht  aber  das  ganze  Gewicht  derselben.  —  Wie  sich  aus  einer  Zu- 
i  sammenslellung  einer  grossen  Reihe  berechneter  Coefficienten  ergab, 
I  bedingen  drei  Factoren  die  Uöhe  der  Zahl,  mit  welcher  die  Differenz 
der  spezifischen  Gewichte  zu  multipliciren  ist,  um  dieselbe  in  die 
procentische  Menge  der  trocknen  Blutkörperchen  zu  verwandeln,  ei- 
neslbeils  das  Eigengewicht  des  Blutwassers,  anderntheils  die  Grr)sse 
des  Unterschiedes  desselben  von  dem  des  gesammten  Blutes,  und  drittens 
^irkt  die  Menge  des  Faserstoffs  modificirend  auf  den  Factor  ein.  Je 
niedriger  das  spezifische  Gewicht  des  Serums,  und  je  höher  der  l'n- 
Icrsehied  von  dem  des  Bluts  ist,  desto  grösser  ist  der  Factor  und  die 
^ite,  in  welcher  er  wechselt,  ist,  wenn  man  nicht  blos  das  Blut  mit 
normalen,  sondern  auch  das  mit  abnormen  Verhältuissen  berücksich- 
Ügt,  nicht  unbeträchtlich.  Geht  man  von  einem  für  ein  bestimmtes 
Wut  gefundenen  Coefficienten  aus,  so  verändert  sich  dieser  viel  slär- 
Ler  (um  das  4 — Ißfache)  mit  der  Viooo  betragenden  Zunahme  oder 
Abnahme  des  Eigengewichtes  des  Blutwassers  als  mit  einer  gleich 
Si^ssen  Steigerung  oder  Verminderung  des  spezifischen  Gewichts 
^Jes  Bluts.  Je  höher  das  spezifische  Gewicht  des  Serums  ist,  desto 
*Uirker  tritt  der  Einfhiss  des  Eigengewichts  des  Bluts  hervor,  und 
^lo  grösser  ist  überhaupt  die  Zahl,  in  welcher  er  umg(»kehrt  wie 
letzteres  sich  verändert.  Seine  Zunahme  ist  bei  gleichem  Serum  um 
^  grösser,  als  das  Blut  leichter  wird.  Je  geringer  der  Unterschied 
^r  beiden  Gewichte,  desto  stärker  ist  seine  Zunahme  bei  steigen- 
^^eni  Gewichte  des  Blutwassers. 

Ich  habe  nun  das  Nähere  über  die  Art  und  Weise  anzugeben, 
aufweiche  ich  zu  den  Coeflicienlen  gelangt  bin,  aus  deren  Zusani- 
^lenstellung  diese  Schlüsse  g(*zogen  sind. 
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Die  Menge  der  trocknen  Blutkörperchen  in  einer  bestimmten 
Menge  Blut  (die  iT^ir  hier  stets  gleich  1000  annehmen  wollen)  ßssl 
sich  berechnen,  wenn  folgende  Factoren  bekannt  sind:  1.  das  G^ 
wicht  der  festen  Beslandtheile  des  Bluts  (b),  2.  das  der  festen  B^ 
standtheile  in  1000  Theilen  Serum  {a),  3.  das  Gewicht  des  Faserstoffs 
(f)  und  4.  der  feste  Rückstand  von  1000  Theilen  frischen  BlutkOr 
perchen  (/).    Denn  die  Menge  der  trocknen  Blutkörperchen  in  lOM 

Gv 

Theilen  Blut  (c)  ist  =  ttt^  ,  wenn  C  das  Gewicht  des  Gruors  oder 

der  feuchten  Blutkörperchen  in  der  gegebenen  Blutmenge  ausdrUckL 
Für  G  lässt  sich  1000  —  S  (S  =  Serum)  setzen,  und  fUr  die  trock- 
nen Blutkörperchen  (c)  die  Differenz  der  spezifischen  Gewichte  des 
Bluts  (g)  und  der  Blutkörperchen  (g')  multiplicirt  mit  den  zu  suchen- 

don  Goefficienten  (x).    Also  hat  man  x  (g— g')  =  ~     .   Für 

1000 

S,  welches  unbekannt  ist,   kann  man  aber  substituiren 

,^^^  /^(b  —  f)  —  X  (g  —  g')x   .    ,        Q         1000  s  .  ,  .. 

1000  (- — ~-  j  mdem  S  = ist,  wenn  s  die 

festen  Bestandtheile  des  Serums  in  1000  Theilen  Blut  bezeichnet  und 
für  s  dagegen  (b  —  f)  —  c  oder  (b  —  f)  —  x  (g  —  g).    So  hat  mm 

■J»  '  (8  -  «■)  =  Ä  •««>  -  (""^  (^  -  1^-  '  fe  -  ;•») 

«d„  „»  iä  lono^ie-ü)  ^  ,000  -  (-(iooo(b-i)-Mg-^ 

.^^^        1000  (b  —  f)    ,    1000  X  (g  —  g)     ,      ,  ^,        ^  , 

=  1000 ^^ H ^  ;  durch  Vorsetzung  imd 

durch  allgemeine  Umwandlung  der  Zeichen  erhält  man  nun 

1000  X  (g-g ) _  lOOOx(g-g) ^j^^  ^  ^1000  (g-g-)       1000  [s-lSK 

^  1000  a)^f)  _  ^^^ 

Also  ist  xl  l???J!LZli)  ^  1000 


1000   (g-g)  _    1000   (g~g) 
CT  y 

Ich  bestimmte  nun  in  einer  Anzahl  von  verschiedenen  Blutportioneo 
die  in  dieser  Formel  vorkommenden  Grössen,  und  zwar  dcnWerth  von; 
nach  der  Schmidt'schon  Methode.  Da  sich  nun  fand,  dass  der  Wasser- 
gehalt der  Blutkörperchen  in  Ucbereinstimmung  mit  dem  Wassergehalt 
oder  dem  spezifischen  Gewichte  des  Blutwassers  steht  und  zwar  so,  dass 
er  =  300  +  2  (g  —  1020)  ist,  so  war  dadurch  die  Sache  verein- 
facht. Wenn  man  nun  fUr  die  Bestimmung  der  festen  Bestandtheile 
des  Bluts  (b)  und  des  Blutwassers  (a)  die  oben  berechneten  Goeffi- 
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MBUm  benutzt,  also  h  =  3,64  (g  —  1000)  und  «r  =  3,3  (g'  —  1000) 
etxt  *),  so  lässt  sich  aus  den  beiden  spezißschen  Gewichten  und  der 
asenloffmenge  der  Gehalt  des  Bluts  an  Blutroth  berechnen.  Diess 
li  aber  eine  etwas  umstHndUche  Procedur,  und  ich  bcmUhete  mich 
lesshalb  zu  prüfen,  ob  sich  nicht  eine  einfachere  Formel  auffinden 
me,  aus  welcher  mit  Benutzung  jener  drei  durch  die  Untersuchung 
bs  Bluts  gegebenen  Werlhe  die  trocknen  Blutkörperchen  leichter 
lerechnet  werden  können.  Ich  gebrauchte  die  für  x  gefundene  For- 
Del,  um  die  Coefficienten  fUr  einzelne  Reihen  Blut  auszurechnen,  in 
lenen  das  spezifische  Gewicht  des  Blutwassers  als  constante  Grösse 
mgenommen  wurde,  und  ebenso  für  andere  Reihen,  in  welchen  die 
)iierenz  zwischen  diesem  und  dem  des  Bluts  sich  gleich  blieb.  Hier- 
xA  musste  natürlich  zunächst  von  dem  FaserslofTgehalt  des  Bluts  ab- 
jesehen  werden,  da  dieser  bei  denselben  Eigengewichten  ein  sehr 
ranchiedener  sein  kann.  Die  Proportionen,  in  welchen  die  gebilde- 
ioi  Reihen  wuchsen,  zeigten  sich  aber  als  so  complicirt,  dass  an  eine 
pnktische  Anwendung  der  gefundenen  Formel  ganz  und  gar  nicht 
n  denken  war.  Etwas  weniger  zusammengesetzt  ist  diejenige,  welche 
hr  die  trocknen  Blutkörperchen  selbst,  für  x  (g —  g'),  wo  also  der 
Divisor  g— g  wegfällt,  gefunden  wird.  Wenn  von  der  Zahl  74,2308, 
welche  der  Menge  der  Blutkörperchen  eines  Bluts  von  1035  spez. 
B«w.  mit  einem  Serum  von  1020  spez.  Gew.  entspricht,  ausgegangen 
>vfrd,  heisst  die  Formel : 

nm+  1,21615(8' -1020) +  0,0205  (ii^I^)' -älZ^^ 
+  I(g  —  g'   —   15)   (4,538448  +  0,055754  (g'  —   1020) 
+  0,00066  ((ilz^)^  _   (iLz^))]. 

'Br  den  praktischen  Zweck  ist  aber  diese  Formel  noch  viel  zu  com- 
pBcirt.  Man  dürfte  ohne  Zweifel  recht  wohl  auf  einen  Theil  der  Ge- 
nauigkeit des  Resultats,  da  es  hier  auf  ein  Procent  der  Blutkörperchen 
•Wu  ankommt,  zum  Vortheil  einer  grössern  Einfachheit  verzichten; 
*ein  es  wollte  mir  nicht  gelingen  eine  einfachere  Formel  zu  finden, 
^  deren  Anwendung  nicht  die  Fehler  so  beträchtlich  würden,  dass 
iidurch  ihre  Brauchbarkeit  zu  sehr  beschränkt  ward.  Ich  unterlasse 
^  daher  solche  zu  falschen  Produkten  führende  Formeln  hier  anzu- 


•)  Ich  habe  zwar  vorher  als  miUlcrn  Werth  des  Coeflicienlen  für  das  Se- 
■^3,17  angegeben,  glaube  aber,  dass  ein  um  1  p.  c.  boheror  richtiger  ist, 
^•Ü  unter  den  zur  Berechnung  des  erstem  benutzten  Beobachtungen  sich  einige 
^^Jinden,  in  denen  das  Blutwasser  beim  Eintrocknen  stärkerer  Hitze  ausgesetzt 
forden  war  als  in  den  »ihrigen  und  als  mir  es  zweckmassig  erscheint.  Durch 
Auischliessung  dieser  Fälle  trat  eine  geringe  Erhöhung  des  Coefticicnlen  ein. 
Atcklv  r.  wUicuiiih.  Ileilk.   1.  3.  23 
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geben,  unter  denen  übrigens  diese  fUr  den  Coeffioienten  bereebiete 
X  =  4  (^  _  1000)  -  3  (g'  -  1010)  -  ((7,5+(g-'1020))  ^^) 

noch  eine  der  bessom  ist,  und  ziehe  os  vor  hier  eine  TabeDe  für 
den  Goefficienten  anzufügen,  mit  deren  Hülfe  sich  leicht  die  Menge 
der  Blutkörperchen  berechnen  lässt.  In  ihr  bezeichnen  die  seitlichen 
Zahlen  das  spezifische  Gewicht  des  Blutwassers  und  die  oberen  die 
Dififerenz  desselben  von  dem  des  Bluts. 

(Siehe  Tabelle  pag.  347.) 
Man  sucht  bei  dem  Gebrauch  dieser  Tabelle  dei\jenigen  CoefficienteB 
auf,  welcher  dem  gefundenen  spezifischen  Grewichte  des  Serums  und 
dem  Unterschied  zwischen  diesem  und  dem  Eigengewichte  des  Bbts 
entspricht,  wobei  man,  wenn  Decimalstellen  vorhanden  sind,  in  letz- 
terer Hinsicht,  nicht  aber  auch  in  ersterer,  diejenige  Golumne  wählt, 
welche  die  über  dem  Bruch  liegende  nächste  ganze  Zahl  angibt. 
Darauf  ist  wegen  der  Decimalen  der  gefundene  Coefficient  zu  ver- 
grossem,  indem  man  dieselben  mit  dem  Unterschied  des  CoefGcioBteQ 
von  dem  nächst  stehenden  höheren,  der  für  das  spezifische  Gewicht  des 
Serums  in  der  horizontalen,  für  die  Gewichtsdifferenz  in  der  vertikaleo 
Reihe  sich  befindet,  multiplicirt  und  die  Produkte  zu  den  in  der  Tabdie 
für  die  ganzen  Zahlen  berechneten  hinzufügt  Mit  diesen  CoelficieQ- 
ten  ist  dann  die  Differenz  der  beiden  spezifischen  Gewichte  zu  mol- 
tipliciren,  und  das  Produkt  bezeichnet  das  Gewicht  an  trocknen  Blut- 
körperchen, welche  in  1000  Theilen  Blut,  wenn  es  im  gcschlageneo 
des  Faserstoffs  beraubten  Zustande  sich  befindet,  enthalten  sind. 

Hütte  man  z.  B.  ein  Blut,  dessen  spezifisches  Gewicht  1056,8  botrfigt,  nnd 
dessen  Blutwasser  1025,3  schwer  ist,  so  wUrde  man  durch  Vorrolgung  der  hori- 
zontalen Columne,  welche  die  Zahl  1023  an  der  Spitze  hat,  bis  zu  der  Tertikt- 
lon,  über  welcher  32  steht  (weil  1056,8  —  1025,3  =  31,5  ist),  zur  Zahl  6,819 
gelangen.  Da  nun  der  Unterschied  dieser  von  der  der  Columne  1026  angebt 
rigen  0,073  beträgt,  so  ist  diese  Zahl  mit  0,3  zu  multipliciren,  und  da  femer  ä» 
Zahl  in  der  Columne  31  um  0,008  grösser  ist  als  die,  von  welcher  wir  ausge- 
gangen sind ,  so  ist  0,8  mit  dieser  DifTerenz  gleichfalls  zu  mulUplIcifen.  Me 
Summe  beider  Produkte ,  0,073  X  0,3  =:  0,0219  und  0,006  X  63  «=  0,ilA 
zusammen  also  0,0283,  wobei  die  vierte  Decimale  ftkglich  vemachläasigt  werd« 
kann,  zu  5,079  addirt,  gibt  5.107.  Der  Gehalt  an  trocknen  BluU(örpercb0i 
würde  also  in  diesem  Blut  5,107  X  31,6  =  160,87  betragen. 

Jetzt  ist  aber  noch  die  Berichtigung  wegen  des  Faserstoffs  nö- 
thig,  durch  welche  der  gefundene  Werth  verringert  wird.  Di« 
Formel,  welche  ich  für  diesen  Abzug  berechnet  habe,  und  in  welcher 
f  dio  Menge  des  trocknen  Faserstoffs,  der  in  1000  Theilen  fKschem 
Blute  enthalten  ist,  und  g'  das  spezifische  Gewicht  des  Blutwassers 
bezeichnet,  ist  folgende: 


13      ^     S    ^    I    ^    i    ^    ^    S    I    I    i    s 
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Wie  man  sieht,  kommt  blos  das  spezifische  Gewicht  des  Serums  hier 
in  Betracht  und  das  des  Bluts  ist  gleichgültig,  es  genügt  also  hier, 
wenn  man  sich  die  Rechnung  durch  eine  Tabelle  der  Rectificaüons-  . 
zahlen  erleichtern  will,  eine  einzige  Golumne.  In  der  der  Tabelle  fOr 
den  Goefficienten  angefügten  Reihe  findet  man  für  die  einzelnen  spe- 
zifischen Gewichte  die  entsprechenden  Werthe,  welche  mit  dem  auf 
ICMK)  Theile  Blut  berechneten  Faserstoff  multiplicirt  von  der  gefun- 
denen Menge  Blutkörperchen  abzuzicfheh  sind. 

Wenn  das  Blut,  dessen  Gebalt  an  Cruor  so  eben  berechnet  wurde,  3^p.iii. 
FaserstofT  enthielte,  so  wUrden  4,79  von  160,87  abzuziehen  sein,  also  wUrded» 
rnserstofHi altige  Blut  nur  156,08p.  m.  trockene  Blutkörperchen  enthalten;  deandit 
Rectificationszahl  bei  einem  Serum  von  1025  spez.  Gew.  ist  1,363  und  bei  lOIM 
noch  um  0,017  X  0,3  =  0,0051  höher;  3,5  X  1,3681  ist  aber  =  4,78835. 

Hat  man  nun  auf  diese  Weise  den  wichtigsten  Bestandtheil  des 
Bluts  bestimmt,  so  könnte  man  mit  Hülfe  des  oben  für  den  Gehalt 
an  festen  Bestandtheilen  angegebenen  Goefficienten  auch  den  'Wasse^ 
gehalt  des  Bluts  berechnen,  und  man  würde  dann  durch  Abzug  der 
Blutkörperchen  und  des  Faserstoffs  von  der  Summe  der  festen  B^ 
standtheile  die  Menge  der  in  1000  Theilen  Blut  enthaltenen  festen 
Serumstoffe,  d.  h.  des  Eiweisses  und  der  Salze,  welche  in  der  I^te^ 
cellularflussigkeit  des  Bluts  aufgelöst  sind,  erhalten.  So  hätte  man 
also  eine  Blutanalyse,  die  so  weit  ausgeführt  ist,  wie  es  die  meistcD 
zu  sein  pflegen,  und  wie  es  namentlich  diejenigen  sind,  welche  der 
neuesten  Arbeit  über  die  Pathologie  des  Bluts  zu  Grunde  liegen.  In- 
dessen ist  die  auf  diese  Weise  für  die  festen  Serumstoffe  des  Bluts 
verlangte  Zahl  weniger  genau  als  die  für  die  Blutkörperchen  berechnete, 
denn  ein  Fehler,  der  in  der  angegebenen  Methode  liegt,  hat  in  alleo 
FöUen  eine,  wenn  auch  nicht  absolut,  so  doch  relativ  grössere  Ab- 
weichung von  dem  richtigen  Werthe  bei  jener  als  bei  dieser  zur  Folge. 

Die  Ableitung  der  prozentischen  Mengen  der  beiden  in  der  Ana- 
lyse vorkommenden  Gruppen  von  festen  Bestandtheilen,  der  suspen- 
dirten  und  aufgelösten,  aus  den  spezifischen  Ge\\ichten  des  Bluts  und 
Serums  ist  desshalb  nicht  fehlerfrei,  weil  es  die  für  das  Blut  und 
das  Blutwasser  benutzten  Goefficienten,  mit  denen  das  Gewicht,  um 
welches  lt)00  Volumtheile  dieser  Flüssigkeilen  schwerer  als  lOOO 
Volum  Wasser  sind,  multiplicirt  wurde,  nicht  sind.  Bei  der  Ausrech- 
nung der  Fonnel  für  die  Blutkörperchen,  aus  deren  Anwendung  die 
Coüfficienlon ,  wie  sie  in  der  niitgethcilten  Tabelle  verzeichnet  sind, 
entstanden,  wurden  für  die  in  der  ursprünglichen  Formel  vorkom- 
menden beiden  Grössen,  für  den  Gehalt  an  festen  Bestandtheilen  des 
ganzen  Bluts  und  des  Bhitwassers,  die  Werthe  eingeschoben,  welche 
sioh  aus  der  Benutzung  der  für  die  Berechnung  der  festen  Bestand- 
theilo   aus  dem  spezifischen  Gewichte   dieser  Flüssigkeiten  aufgefun- 


denen  CoefBdeiiCen  ergaben.    Diese  aber  waren  nur  durch  Ziehung 
des  Mittels  aus  einer  Anzahl  von  einzelnen  Angaben  erhalten.    Nun 
kommen,  wie  ich  angegeben  habe,  wenn  auch  meist  nur  ganz  unbe- 
trächtliche,  doch  in  einzelnen  Fällen  auch  etwas  grössere  Abwei- 
chungen von  der  Durchschnittzahl  vor.     Indem  ich  hier  die  grossem 
in  Betracht  ziehe ,  will  ich  die  beträchtlichste  Fehlergrösso  darlegen, 
welche  sowohl  für  die  Blutkörperchen  als  auch  für  die  Serumstoffe, 
wenn  diese  auf  die  erwähnte  Weise  auch  aus  den  spezifischen  Ge- 
wichten berechnet  werden  sollen,  bei  dem  Gebrauch  meiner  Tabelle 
sich  finden  können.     Auch  bei  der  Annahme  der  Höhe   der  spezifi- 
schen Gewichte   der  beiden  Flüssigkeiten  werde  ich  von  dem  aller- 
ungUnstigsten  Verhältnisse  welches  überhaupt  existiren  kann,    aus- 
gehen, was  dann  der  Fall  ist,  wenn  der  fehlerhafte  Blutcoefficient 
bei  dem  schwersten  Blut  (1075)  und  der  fehlerhafte  Serumcoofßcicnt 
bei  dem  schwersten  Serum  (1035)  gebraucht  wird.     Für  jenen  ist 
nun,  wie  vorher  angegeben  wurde,  ein  Fehler  von  3,08  p.  c.   das 
Maximum,  welches  ich  gefunden  habe.    Ein  solches  würde  bewirken, 
'dass  die  Menge  der  trocknen  Blutkörperchen  in  gleichem  Sinne  un- 
gefähr 5  p.  c.   zu   hoch  oder  zu  niedrig   ausßcle.     Dioss  hätte   zur 
Folge,  dass  wir  für  die  festen  Serumbestandtheilo  10  p.  c.  zu  wenig 
oder  zu  viel  erhielten.  —   Ein  Fehler  im  Serumcoefficienten   hat  da- 
gegen  weniger  Einfluss  auf  die  Menge  der  Blutkörperchen,   weil  er 
sowohl  den  Dividendus  als  den  Divisor  der   ursprünglichen  Formel 
betnflFl,   und  da   er  jenen  stiirker  als   diesen  verkleinert  oder  ver- 
grössert,  je  nachdem  der  Cocfficient  zu  gross  oder  zu  klein  genom- 
men wird,  so  muss  das  Bcsultat  für  die  Blutkörperchen  entgegenge- 
setzter Art  wie  bei  den  BlutcoefGcienten  sein.     Setzen  wir  den  Fall, 
dass  der  SerumcoefTicient  selbst  um  5V2  P-  ^*  ^^  gross  oder  zu  klein 
gewesen  wäre,  so  würden  wir  bei   dem  schwersten  Blutwasser   nur 
um  IV2  P-  c-  zu  wenig  oder  zu  viel  trocknen  Gruor  erhalten,   aber 
wenn  wir  darauf  die  Blutkörperchen  von  der  gesamrnten  Menge  der 
festen  Bestandtheile  des  Bluts  abziehen,  um  10  p.  c.  zu  viel  oder  zu 
wenig  Serumstoffe. 

Hieraus  ergibt  sich,  dass  die  Berechnung  der  festen  Sernmstoffe 
mit  Hülfe  der  von  mir  benutzten  Goefficienten  weit  weniger  genau 
ist  als  die  der  trocknen  Blutkörperchen.  Uehrigens,  um  sich  einen 
ungefähren  Begriff  von  der  Zusammensetzung  eines  Blutes,  dessen 
spezifische  Gewichte  bestimmt  sind,  zu  machen,  mag  man  auch  jene 
vornehmen;  die  mögliche  Fehlergrenze  ist  zwar  sehr  weit,  allein  sie 
wird  gewiss  fast  niemals  auch  nur  annäherungsweise  erreicht  und 
möchte  selten  über  5  p.  c,  und  höchstens  bis  10  p.  c.  sich  ausdeh- 
nen. Was  aber  die  Blutkörperchen  anbelangt,  so  scheint  mir  der 
von  mir   eingeschlagene  Weg,    um   ohne   viele  Mühe    zur  Kenntniss 
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der  in  einem  Blute  enthaltenen  Menge  dieses  Bestandtbeik  zu  gelan- 
gen, ein  ganz  brauchbarer  zu  sein.    Zu  praktischen  Zwecken  dürfte 
diess  Verfahren  vollkommen  ausreichen,  da  es  gleichgilüg  sein  kann, 
ob  auf  je  100  Theile  trockner  Blutkörperchen  einige  wenige  Prozente 
mehr  oder  weniger  berechnet  werden,  als  wirklich  vorhanden  sind. 
Und  kaum  beläuft  sich  der  mögliche  Fehler  bis  zu  der  Höhe  einiger 
Prozente.    Was  die  Serumstoffe  anbelangt,  so  ist  die  genaue  Schä- 
tzung derselben  bei  der  Beurtbeilung  des  Bluts  eines  Kranken  ziem-  ^ 
lieh  entbehrlich,  so  wichtig  wie  auch  die  Kenntniss  der  Bestandtheile^ 
des  Serums  selbst  ist.    Aus  dem  Wassergehalt  desselben,  welofaei^ 
das  speziGsche  Gewicht  angibt,  lassen  sich  die  lehrreichsten 
sehen  Folgerungen  ziehen.     Wenn  es  nun  gelänge,  für  die 
mung  der  einzelnen  festen  Bestandtheile  dieser  Flüssigkeit  Methode^ 
aufzufinden,  welche  eine  quantitative  Analyse  zu  ersetzen  venndgeiL 
so  würde  daraus  der  Untersuchung  des  kranken  Bluts  ein  weseotti. 
eher  Gewinn  erwachsen. 


3S1 


Bvvebiilne  der  Vntennioliiins  des  Blute  von 
ev  AnaMhl  Schwangrerer  aus  der  Harburg^er 

EntblndunvMinataU. 

Is  in  dem  hiesigen  Entbindungshause  in  den  Jahren  1846  und 
»ne  Puerperalßeber-Epidemic  vorkam,  warf  ich' bei  einer  Un- 
mg  mit  dem  Director  der  Anstalt  die  Frage  auf,  ob  sich  viol- 
n  dem  Blute  der  in  dem  Gebärhause  befindlichen  Schwängern 
lerungen  auflinden  Hessen,  welche  eine  Anlage  zu  jener  Krank« 
neigten.  Hr.  Professor  Hüter,  den  dieser  Gedanke  ansprach, 
e  mich  zu  einer  derartigen  Untersuchung  auf.  Obgleich  ich 
.  der  Thai  wenig  Hoflhung  hegte,  dass  dieselbe  in  dieser  Hin- 
ron Erfolg  sein  werde,  und  es  meine  Zeit  nicht  erlaubte  voll- 
\ß  Blutauiilysen  in  grosser  Anzahl  vorzunehmen,  so  stimmte 
die  Benutzung  der  dargebotenen  Gelegenheit  das  Blut  einer 
a  Anzahl  von  Schwängern  zu  untersuchen  mit  meinen  WUn- 
Uberein,  indem  ich  mir  in  jedem  Falle  doch  einige  Ausbeute 
ach.  ich  ging  dabei  von  der  Ansicht  aus,  dass  das  Blut  der 
Dgeru,  so  vielfach  ein  solches  auch  schon  ein  Gegenstand  der 
ung  gewesen  ist,  immer  noch  ein  ergiebiges  Feld  zur  Bear- 
l  darbietet.  Eine  auf  alle  Bestandthoile  des  Bluts  sich  erstre- 
I  Analyse  würde,  wenn  man  sie  bei  einer  Anzahl  von  Schwan* 
DStelJte,  über  niehrcTC  auf  einzelne  Fülle  gegründete  und  dess- 
loch  zweifelhafte  Angaben  Gewissheit  verschalTen  und  Wcihr- 
ich  noch  manche  neue  Tliatsac^n,  die  sich  auf  den  Stoff- 
d  während  der  Schwangerschaft  beziehen,  zu  Tage  fördern, 
luch  für  den  Fall,  dass  die  Untersuchung  sich  blos  auf  die  Be- 
log des  spezifischen  Gewichts  des  Bluts  und  des  Blutvvassers, 
)  auf  die  des  FaserstofTgehalts  beschränken  niuss,  gibt  es  Ge- 
•unkte,  die,  wenn  sie  bei  dieser  Arbeit  berücksichtigt  werden, 
>on  einen  Werth  erthcilen.  Nur  ist  es  dann  erfordorlich,  dass 
tersuchung.  sich  auf  eine  grössere  Anzahl  von  Füllen  erstreckt, 
ISS  die  Schwängern,  welche  das  Blut  liefern,  sich  unter  Ver- 
sen befinden,  die  einander  so  gleich  als  irgend  möglich  sind. 
sem  Falle  muss  die  Veränderung  des  Bluts,  welche  Folge  der 
ngerschaft  ist,  viel  stärker  hervortreten  als  es  in  Hinsicht  der 
laflen  Veränderung  bei  dem  Blute  kranker  Menschen  möglich 
o  eine  Anzahl  von  Verhältnissen  auf  die  Beschaffenheit  des 
Sinfluss  hat,   die  dort  ausgeschlossen  ist.    Mit  Ausnahme  des 
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Alters,  das  gewöhnlich  bei  den  Schwangern  zwischen  20—40  Jahren 
schwankt,  ist  es  dann  nur  noch  die  constituüonelle  Verschiedenheil 
der  Person,  welche  auf  das  Blut  einwirkt.  Was  mich  nun  besonders 
bei  der  Untersuchung  des  Bluts  der  Schwängern  anzog,  war  der 
Wunsch  einmal  zu  erforschen,  ob  die  Unterschiede,  welche  dasselbo 
in  den  einzelnen  Fällen  zeigt,  in  einen  Zusammenhang  mit  der  Be^ 
schaffenhcit  der  Frucht  und  mit  dem  Verlauf  des  Wochenbetts  gd« 
bracht  werden  können.  Ich  hofifte  auf  diese  Weise  eine  Untersii* 
chung  zu  eröffnen,  deren  Verfolgung  wahrscheinlich  nicht  ohne  Nu- 
tzen sein  würde. 

Die  Zahl  der  in  der  nachstehend  beschriebenen  Versuchsreihe 
zur  Ader  gelassenen  Schwängern  beträgt  36,  von  denen  bei  4  iftth 
rend  der  Niederkunft  oder  nach  derselben  noch  ein  zweiter  darch 
besondere  Verhältnisse  indicirler  Aderlass  gemacht  wurde.  Bei  allen 
36  ward  die  Operation  Morgens  zwischen  11 — 12  Uhr  vorgenommen. 
In  der  Regel  wurden  4  Unzen  gelassen,  von  denen  die  zwei  ersten 
geschlagen,  die  beiden  andern  zur  Ausscheidung  des  Blutwassen 
hingestellt  wurden.  Die  Untersuchung  des  Bluts  erstreckte  wk 
ausser  auf  die  drei  vorher  genannten  Verhältnisse  auch  noch  auf  die 
Menge  des  Blutwassers,  das  sich  nach  24  St.  ausgeschieden  hatte, 
dann  auch  in  der  Hälfte  der  Fälle  auf  die  Menge  der  Lymphk8^ 
perchen  im  Blute,  die  vermittels  Ammoniak  und  Wasser  ausgeschie- 
den wurden.  Einigemal  bestimmte  ich  auch  den  Wassergehalt  des 
Bluts  und  des  Serums.  Die  Farbe  des  Bluts  und  besonders  das 
Vorkommen  einer  Faserhaut  sind  jedesmal  beachtet  worden.  Ausser- 
dem habe  ich  überall  die  Stärke  der  alkalischen  Reaction  des  Blut- 
wassers geprüft 

Vor  dem  Aderlass  habe  ich  mit  jeder  Schwängern  ein  kurzes 
Examen  angestellt,  aus  WQ^hem  ich  das  Bemerkenswertheste  mit- 
theilen werde.  Gern  hätte  ich  auch  den  Urin  in  jedem  Falle  unter- 
sucht, um  die  Grösse  des  Stoffwechsels  bei  jeder  Schwängern  ken- 
nen zu  lernen.  Es  wurden  zwar  die  Personen  angewiesen  den 
sämmtlichen  Urin  von  24  St.  zu  sammeln,  indessen  konnte  Niemand 
dafür  einstehen,  dass  nicht  manche  Portionen  verloren  gingen.  Ich 
gab  OS  daher  bald  auf,  das  Totalgewicht  des  in  24  St.  gelassenen 
Urins  zu  bestimmen,  fuhr  aber  dennoch  fort  das  spezifische  Gewicht 
zu  nehmen,  und  mit  Lackrauspapier  die  Reaction  zu  prüfen.  —  Was 
die  Vorkommnisse  bei  der  Niederkunft  und  während  des  Wochenbetts 
anbelangt,  so  hatte  der  damalige  Gehülfsarzt  der  Anstalt,  Hr.  Dr.  Span- 
genberg, die  Güte  in  eine  von  mir  angefertigte  Tabelle  die  von  mir 
erbetenen  Notizen  einzutragen,  welche  ich  hier  ebenfalls  wiedergebe. 

Ich  lasse  nun  zunächst  die  Aufzeichnungen  über  die  einzelnen 
Fälle  folgen. 


L  Am  15.  Mai  1847.  II.  B.,  30  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger, 
indich  gross  und  mager.  Blasse  Gesichtsfarbe,  etwas  bleiche  Lippen,  Neigung 
nr  Ohnmacht  Ein  Herzfehler  nicht  durch  das  Stethoskop  erkennbar.  Puls  66. 
^petit  und  Ausleerungen  normal.  Um  7  Uhr  am  Morgen  Milchsuppe  mit  Mohl 
adGraubrod,  um  9  Uhr  1/4  Pfd.  Graubrod.  Drei  Stunden  lang  hat  sie  diesen 
togen  mit  Seife  gewaschen. 

Blut  ziemlich  dunkel,  ohne  Faserhaut.  Serum  ziemlich  klar,  etwas  gelb. 
Ipa.  Gew.  des  Bluts  1052,07,  spez.  Gew.  des  Serums  1025,6.  Faserstoff  3.73, 
icnmi  521  p.  m.  —  Urin  neutral  und  klar  von  1011,4  spez.  Gew.,  am  folgen- 
Im  Tage  1014,1,  klar  und  sauer. 

Niederkunft  am  17.  Juni.  Kind  7  Pfd.  schwer  und  2OV2''  lang.  Wenig 
hiehtwasser.  Fieber  ziemlich  stark,  Schweiss  massig;  Lochien  reichlicher  als 
nröhnlich,  Milchabsonderung  normal.    Keine  weiteren  Zueile  im  Wochenbett. 

II.  An  demselben  Tag.  E.  S.,  31  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger,  gross, 
emlich  mager,  sanguinisch.  Hat  am  Morgen  viel  Bewegung  gehabt.  Puls  90. 
ihruDg  wie  bei  I. 

Blut  nicht  sehr  dunkel,  mit  starkor  Faserhaut,  langsam  gerinnend.  Serum 
m,  ganz  schwach  trUbe.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1019,91 ,  des  Serums  1025,5. 
Mfstoflr  3,16,  Serum  576  p.  m.  —  Urin  stark  alkalisch,  mit  Sediment  von 
ospbaten  und  Schleim,  von  1019,3  spez.  Gew.,  am  folgenden  Tage  von  1017,0 
d  ebenfalls  alkalisch. 

Niederkunft  am  7.  Juni.  Kind  6Va  Pfd.  schwer  und  20'^  lang.  Wenig 
iiehtwasser.  Milchabsonderung  gering,  sonst  normaler  Verlauf  des  Wo- 
enbetts. 

III.  Am  18.  Mai.  C.  B.,  24  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger,  von  tor- 
ler Constitution,  in  der  Jugend  etwas  scrofulös,  litt  nach  der  PubertUt  an 
ustbeschwerden,  die  sich  in  der  Schwangerschaft  etwas  vermehrten,  wesshalb 
I  vor  14  Tagen,  ehe  sie  in  die  Anstalt  aufgenommen  wurde,  sich  am  Fuss  zur 
1er  Uess.  Harter  Stuhl,  etwas  belegte  Zunge,  schwach  geschwollene  Füsse. 
,1a  66,  am  folgenden  Tage  5.),  etwas  unrcgcl massig.  Hat  den  Morgen,  so  wie 
o  vorhergehenden  Tag  stets  gesponnen.    Nahrung  wie  bei  L 

Blut  ausserordentlich  dunkel,  ohne  Faserhaut.  Serum  klar,  etwas  grünlich, 
sonders  diese  Farbe  beim  Kochen  mit  Essigsäure  zeigend.  Spez.  Gew.  des 
Uta  1051,9,  des  Blutwassers  1021,8.  FaserstoiT  3,G,  Serum  510  p.  m.  Der 
in  sehr  blass,  ziemlich  hell,  arm  an  Harnsäure,  aber  reich  an  Phosphaten 
o  101.3,7  spez.  Gew.  —  Am  folgenden  Tage  neutral  und  von  1010,6  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  4.  Juli.  Kind  GV2  I^^d.  schwer  und  20"  lang.  Sehr  starke 
»cblen,  sehr  viel  Schweiss  und  sehr  beträchtliche  Milchabsonderung.  In  Folge 
•n  Branntweintrinken  stellte  sich  im  Wochenbett  etwas  Metritis  ein ,  die  sich 
loch  nach  einigen  Tagen  zert heilte. 

IV.  An  demselben  Tage.  £.  M.,  26  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger, 
»n  gesundem  Aussehen  und  lebhaftem  Temperament.  War  früher  stets  gesund 
id  hat  ein  Leben  mit  viel  Körperbewegung  gefl^hrt.  Hat  auch  jetzt  gar  keine 
!8chwerden.  Puls  64,  am  folgenden  Tage  68;  hat  am  Morgen  sich  viel  be- 
BgL    Nahrung  wie  bei  I. 

Blut  autTallend  hellrolh  mit  starker  Faserhaut,  Serum  ganz  klar,  etwas  grün- 
h.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1048.6,  des  BUitwassers  1025,2.  Faserstoff  3,3,  Se- 
im 573  p.m.  ~  Urin  stark  alkalisch  mit  starkem  Bodensatz  aus  Phosphaten  und 
;hleim,  von  1011,3  spez.  Gew.  Am  folgenden  Tag  1016,2,  etwas  dunkler  und 
It  mehr  Harnsäure,  sonst  ebenso. 
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»  Niederkunft  am  25.  MaL  Kind  6i/a  Pfd.  schwer,  21''  Itng.  Schwein  bei 
Übrigens  normaler  ReacUon  sehr  stark.  Zweimal  stellten  sich  heftige  Ceafe- 
stionen  zum  Kopf  ein. 

V.  Am  19.  MaL  M.  K.,  30  Jahr  alt,  wurde  vor  ftlnf  Jahren  Tennitteht 
KunsthUlfe  entbunden,  ist  jetzt  wieder  schwanger  seit  Ende  August,  will  aber 
nicht  vor  dem  22.  Februar  die  ersten  Kindsbowogungen  gespürt  haben.  Sei 
11  Tagen  ist  wegen  Beckonenge  die  künstliche  Frühgeburt  durch  EinfÜhning 
einer  Kalbsblase  eingeleitet.  Dabei  vom  9.  bis  zum  14.  Blai  tfiglich  ein  wara« 
Bad.  Die  Kost  bestand  fast  nur  aus  Flüssigkeiten,  seit  8  Tagen,  als  etwas  Durch- 
fall eingetreten  war,  hauptsächlich  aus  Gerstenschleim.  Seit  dem  13.  d.U. 
Wehen,  am  15.  Schüttelfrost,  eben  so  doch  geringer  die  folgenden  Tage.  Gestern 
AJiend  Fieber  und  Kopfweh,  wessbalb  sie  eine  Solution  von  Nitrum  und  Lactuct- 
rium  erliielt.  Die  Kost -bestand  gestern  aus  zweimal  Brodsupppe  und  heute 
aus  Mehlsuppe.  Heute  war  um  8  Uhr  etwas  Fieber  da,  das  aber  Jetzt  (umllDbr) 
verschwunden  ist    Puls  85 — 90.    Bleiche  Lippen.    Ohne  FussgeschwulsL 

Blut  massig  dunkel,  ohne  Faserhaut.  Serum  klar.  Spez.  Gew.  des  BMi 
1051,8,  des  Blutwassers  1022,5.  Faserstoff  3,7,  Serum  462  p.  m  Urin  war  nicbt 
aufgehoben  worden. 

Niederkunft  am  23.  MaL  Das  Kind  7  Pfd.  schwer  und  lOVa'^  lang.  Seltf 
viel  Fruchtwasser.  Grosse  Empfindlichkeit  wflhrend  der  Niederkunft,  aber  m- 
fangs  keine  starke  Reaction.  Schweiss.  Die  Gebärmutter  zog  sldi  nicht  zusMh 
men.  Es  entwickelte  sich  ein  Puerperalfieber.  Mehrfache  Anwendung  von  Blat- 
igeln.  Urin  wenig,  leider  nicht  untersucht.  Soporöser  Zustand.  Tod  am  2.  JaoL 
Sectionsbefund :  „Putrescentia  uteri'*,  Geschwür  in  der  Vagina.  Starker, 
jauchiger  Erguss  in  die  Bauchhöhle.  Die  Nieren  vergrössert  mit  phrenohymatöser 
Exsudation.    Das  Blut  in  dem  Herzen  ungeronnen,  wässerig. 

Die  Untersuchung  dieses  Bluts  ergab  ein  spez.  Gew.  von  1018,5  (wihrend 
sonst  das  Blut  aus  den  Leichen  schwerer  ist  als  das  im  Leben  gelassene),  einen 
grossen  Gehalt  an  kohlensaurem  Ammoniak  und  etwas  HamslofT.  Die  Blutkör- 
pcrchen  noch  nicht  zersetzt,  aber  viele  Infusorien.  —  Die  Jauche  halte  ein  spei, 
^ew.  von  1021,3,  entiiielt  noch  mehr  kohlensaures  Ammoniak  als  das  Blut,  eben- 
falls etwas  Harnstoff.  Unter  dem  Mikroskop  zeigten  sich  zersetzte  Eiterkijr- 
perchen  und  Krystalle  aus  phosphorsaurer  Ammoniak -Magnesia,  aber  ohne 
Infusorien. 

VI.  Am  20.  Mai.  E.  H.,  40  Jahr  alt,  zum  dritten  Mal  schwanger,  zum  leb- 
ten Mal  vor  9  Jahren.  War  nach  ihrer  Angabe  stets  gesund.  Ist  sehr  munter 
und  hat  über  nichts  als  etwas  Prurigo  zu  klagen.  Hat  gestern  und  heute  ge- 
waschen. Seit  der  Mehlsuppo  um  6V2  ^hr  hat  sie  nichts  weiter  gegessen.  PuU 
schwankt  zwischen  63 — 76. 

Blut  von  normaler  Farbe  mit  Faserhaut  Aeusserst  rasches  Senken  des 
Gruors.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1048,5,  des  Bhitwassers  1024,8.  Faserstoff  4,64, 
Serum  513  p.  m.  —  Urin  klar,  neutral,  wenig,  von  1014,5  spez.  Gew. 

Am  folgenden  Tag  etwas  Schmerz  in  der  Magengrube  mit  etwas  Frost,  ohae 
Fieber. 

Niederkunft  am  6.  Mai.  Das  Kind  5  Pfd.  schwer  und  HV)''  lang.  \\9ai% 
Fruchtwasser.    Bei  seltenem  Pulse  grosser  Erethismus  während  denr  Geburt 

VH.  An  demselben  Tage.  C.  M.,  26  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger. 
Kloin,  stark,  ziemlich  fett  Stets  gesund.  Puls  74.  Hat  am  Morgen  sich  wenig 
bewegt    Kost  wie  bei  VI. 

Blut  von  normaler  Farbe  mit  Faserhaut.     Ziemlich  starkes  Senken.    Spez. 


G«w.  dtt  BluU  lOSIA  d66  Blatwassera  10S5,7.  Faserstoff  3,82  und  Serum  499 
p.  B.    Uria  lehwaoii  alkalisch,  IrUbe,  von  1014,6  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  11.  Juli.  Das  Kind  7  Pfd.  schwer  und  20%"  lang.  Viel 
Fmchtwasser.    Sehr  starke  Milchabsonderung  und  Schweiss. 

VIII.  Am  26.  BlaL  E.  W.,  24  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger,  gesund 
und  kräftig,  von  etwas  bläulich  rother  Gesichtsfarbe,  hatte  früher  die  Reinigung 
alle  3  Wochen  sehr  stark.  Hat  heute  gesponnen  und  nach  der  Mehlsuppe  vor 
1%  St.  Brod  mit  Käse  gegessen.    Puls  75. 

Blut  ziemlich  dunkel  mit  schwacher  Faserhaut  Spez.  Gew.  des  Bluts  1050,2, 
das  Blutwassera  1026^6.    Faserstoff  4,08,  Serum  525  p.  m. 

Niederkunft  am  9.  Juni.  Das  Rind  7  Pfd.  schwer  und  20"  lang.  Wochenbett  normal. 

OL  Am  1.  Juni.  M.  W.,  22  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger,  stets  ge- 
aund  gewesen,  etwas  vollblütig,  von  kräftiger  Constitution  und  robustem  Kür- 
parbau,  von  blühender,  Jedoch  etwas  bläulicher  Gesichtsfarbe.  Puls  65.  Sie 
bat  stets,  bis  auf  den  heutigen  Tag,  unter  guten  Verhältnissen  gelebt,  massige 
Arbeit  mit  Bewegung  und  gute  Rost,  besser  als  irgend  eine  der  übrigen  Schwan- 
gam,  gehabt    Heutige  Kost  wie  bei  VIII. 

Blut  ziemlich  dunkel,  faserhäutig  mit  lockerm  Kuchen.  Das  Serum  wird 
beim  Kochen  mit  Essigsäure  ganz  grünlich.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1057,0,  des 
Bhilwaaaers  1026,5.  Faserstoff  2,92,  Serum  468  p.  m.  Urin  sauer  und  klar, 
von  10143  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  7.  Juni.  Das  Kind  6V2  P^d.  schwor,  21 V2''  lang-  Der  Ver- 
lauf des  sehr  kurzen  Wochenbetts  in  jeder  Hinsicht  ganz  normal. 

X.  Am  2.  Juni.  C.  D.,  34  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger,  seit  dem 
lt.  Januar  in  der  Anstalt.  Von  straffer  Faser,  früher  stets  gesund.  Puls  65  im 
Sitzen,  74  beim  Stehen.  Hat  diesen  Morgen  in  kaltem  Wasser  gewaschen,  und 
vor  1  Stunde  trocknes  Brod  gegessen. 

Blut  ziemlich  kellroth  mit  sehr  starker  Faserhaut.  Sehr  schnelles  Senken 
des  Cruors.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1048,1,  des  Blutwassers  1026,2.  Faserstoff 
3,77,  Serum  502  p.  m.  —  Urin  von  1015,6  spez.  Gew.,  schwach  sauer  und  klar. 

Niederkunft  am  3.  Juni.  Die  Wendung  wurde  vorgenommen.  Das  todto 
Kind  6  Pfd.  schwer  und  21^'  lang.  Viel  Fruchtwasser.  Blutverlust  etwas  grüs- 
lar  als  gewöhnlich. 

Tags  darauf  entzündlicher  Schmerz  im  Unterleib,  starker  Schweiss,  reichli- 
cher Abgang  der  Lochien,  fehlende  Milch  in  den  Brüsten.  Nachdem  28  Blutigel 
am  4.  Juni  angesetzt  wurden,  ward  am  5.  ein  Aderlass  von  |XII  gemacht. 

Das  Blut  nicht  fäserhäutig,  von  1050,83  spez.  Gew.,  das  Blutwasser  1021,4. 
Faserstoff  3,3,  Serum  420  p.  m. 

An  den  folgenden  zwei  Tagen  noch  dreimalige  Anwendung  von  Blutigeln. 
Es  trat  nun  noch  Pleuritis  hinzu.  In  der  Nacht  vom  9.  auf  den  10.  erfolgte 
der  Tod.  Der  Urin  der  letzten  Tage  war  sauer,  1024,2—1024,8  schwer,  präci- 
pitirte  durch  Salzsäure,  enthielt  sehr  viel  Harnsäure  und  Extractivstoffe. 

Sectionsbefund :  Häutiges  Exsudat  auf  den  Gedärmen.  Verschwärung  am 
fundus  uteri,  aber  keine  mit  eitrigen  Pröpfen  angefüllte  Venen  in  der  Gebär- 
mutter. Erguss  mit  einer  falschen  Haut  in  den  Pleurosäckcn,  die  Lungen  an  der 
Oberfläche  hepatisirt.  Im  Herzbeutel  §y  flockige  Masse ;  in  den  Himböhlen  se- 
röser Erguss. 

Unter  dem  Mikroskop  untersuchte  ich  1.  ein  Gerinnsel,  welches  an  der 
Herzwand  festgesessen  hatte.  An  der  einen  Fläche,  mit  welcher  es  vermuthlich 
angehaftat  gewesen  war,  bestand  es  aus  lauter  Exsudatkürperchen ,  die  bei  An- 
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Wendung  von  Essigsäure  einen  runden  Kern  in  der  Hülle  zeigten.  Der  äbr^e 
Tbeil  war  Faserstoff,  der  einzelne  Lympbkörpercben ,  aufgequollene  Blutkörper- 
chen und  Feltktkgelchen  einscbloss.  2.  In  der  Lunge  fand  ich  in  der  Machbir- 
schan  der  bepatisirten  Stellen,  welche  die  Kennzeichen  der  sekundtfren  Entla- 
dung an  sich  trugen,  innerhalb  der  Endigungen  der  Arterie  pulmonalis  kleine, 
nicht  festgewachsene,  farblose  Pröpfe,  welche  aus  geronnenem  Faserstoff,  reinen 
Körnchen  (zerfallenen  Eilerkürperchen?),  unregelmässig  gestalteten  Kernen  (pli- 
stiscben  Körperchen)  und  Exsudatzellcn  bestanden.  3.  Die  feste,  häutige  Haue, 
welche  die  Pleura  umzog,  war  Faserstoff  mit  solchen  nicht  sehr  zahlreichen 
Zellen  und  grössern  Fettkugeln.  4.  Der  Ueberzug  der  Gedärme  dagegen  enthielt 
Eiterkörpereben  und  kleine  Fctipartikelchen. 

XI.  Am  8.  Juni.  M.  W.,  38  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger,  leidet 
an  Hartleibigkeit,  belegler  Zunge,  bitterem  Geschmack,  Druck  in  der  liagengegeni 
Kopfschmerz  und  Prurigo.  Is^t  früher  schon  mehrfach  krank  gewesen.  Wegen 
Kopfschmerz,  Gelenkrheumatismus  und  Neigung  zur  Ohnmacht  ist  sie  mefarfadi 
in  Behandlung  gewesen  und  hat  schon  6mal  zur  Ader  gelassen.  In  der  letzten 
Zeit,  che  sie  vor  3  Wochen  in  die  Anstalt  aufgenommen  wurde,  hat  sie  einen 
schweren  Dienst  und  schlechte  Kost  gehabt.  Ein  Herzfehler  ist  nicht  auGtufin- 
den.    Puls  76. 

Das  Blut  gerinnt  sehr  langsam  und  bildet  eine  sehr  dicke  Faserhaul.  SpeL 
Gew.  des  Bluts  1051,15,  des  Blulwassers  1025.21.  Faserstoff  5,1,  Serum  419 
p    m.  —  Der  Urin  i^t  sauer,  dunkel  und  von  1015,0  spez.  Gew. 

Am  5.  Juni  litt  sie  an  Kopfweh,  am  6.  befand  sie  sicli  wohler  als  sonst 
Am  Abend  desselben  Tages  fing  sie  an  zu  kreisscn.  Während  der  Geburtswehen 
wurden  ihr  acht  Unzen  Blut  gelassen,  worauf  sie  alsbald  ein  Kind  gebar  vm 
7  Pfd.  Gewicht  und  19V2''  Longe.    Wenig  Fruchtwasser. 

Das  Blut  hatte  ein  spez.  Gew.  von  1052,4,  das  grUnliche  Serum  von  lOlSiO. 
Faserstoff  5,1,  Serum  374  p.  m. 

Nach  der  Niederkunft  stellte  sich  Fieber  mit  Kopfschmerzen  ein.  DsrmK 
Friesel.  Es  ergab  sich,  dass  diese  Person  an  Branntwoingenuss  gewöhnt  wer 
und  auch  in  der  Schwangerschaft  demselben  nicht  entsagt  halte. 

XII.  An  demselben  Tag.  M.  M.,  36  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwssgir, 
mager,  mit  lebhaften  Augen,  hat  früher,  namentlich  in  diesem  Winter,  eine  sehr 
dürftige  Nahrung  gehabt.  Puls  62—68.  Heiserkeit  mit  geringem  Hubten.  Diesen 
Morgen  hat  sie  gesponnen,  seit  der  Mchlsuppe  nichts  mehr  genossen. 

Blut  gerinnt  langsam  und  setzt  eine  dicke  Kruste  ab.  Das  Blulwasser  ist 
etwas  opalescirend.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1054,0,  des  Blulwassers  1024,7.  Fn- 
serstoff  3,74,  Serum  436  p.  m   —  Urin  hell,  klar,  sauer,  von  iOI5,2  spez.  Gew. 

Am  12.  Mai  gebar  sie  Zwillinge,  von  denen  der  eine  4  Pfd.,  der  andern 
41/2  Pfd.  wog.  Wenig  Fruchtwasser.  Nach  der  Nietlerkunft  Blutverlust  «U 
Atonie  des  Uterus.  Die  Schwcisse  gering,  noch  viel  geringer  die  Milchabsonde- 
rung, die  Lochien  dagegen  reichlicher  als  gewöhnlich,  aber  besonders  Ubelri%> 
cbend.  Nach  einer  noch  hinzugetretenen  Erkältung,  deren  Folge  eine  Bronchitis 
war,  starb  sie  am  25.  Juni. 

In  der  Substanz  der  Gebärmutter  fand  steh  Eiter.  Die  von  mir  untersucb- 
ten  Blutgerinnsel  aus  den  Herzhöhlen  enthielten  weder  Exsudatzellen  noch  ß- 
terkörpcrchen. 

XIH.  Am  9.  Mai.  A.  P.,  24  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger,  von 
bleicher  Farbe,  aber  festen  Muskeln,  litt  vom  10— 13.  Jahre  an  Wechselflebcr  und 
Wassersucht.    Hat  in  der  letzten  Zeit  bei  schwerer  Arbeit  rocht  gute  Kost,  gs* 
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ibi,  DanwntUch  viel  Fleischspeisen  genossen.  Puls  74  —  80.  Nach  der  Mchl- 
ippe  um  9  Uhr  Butterbrod. 

Alut  mit  starker  Faserhaut.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1019,7,  des  Blutwassers 
Oli,7.    Faserstoflf  3,2,  Serum  526  p.  m.  —   Urin  sauer,  von  1014,9  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  4.  August.    Das  Kind  5^/4  Pfd.  schwer  und  19V2''  lang- 

Bei  der  Kreissenden,  deren  Wehen  torpid  waren,  ward  am  Abend  des 
reUeo  Tages  nach  Anfang  der  Wochen  ein  Adorlass  von  ^IX  gemacht. 

Spez.  Gew.  des  Bluts  1030,4,  des  Blutwassers  1026,1.  FaserstofT  4,8,  Lymph- 
irperchen  0,42,  Serum  492  p.  m. 

Starke  llücbabsondcrung ,  schwache  Lochien.  Obgleich  das  Kind  drei  Tage 
ich  der  Geburt  an  Erysipclas  und  Abscessbildung  starb ,  so  konnte  doch  die 
lutter  14  Tage  nach  der  Niederkunft  entlassen  werden. 

XIV.  Am  10.  Juni.  A.  II.  A.,  23  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger, 
M  zartem  Bau,  aber  mit  kräftigen  Muskeln,  früher  stets  gesund.  Sie  hat  die 
»Igaiigene  Nacht  gewacht,  heute  morgen  ausgeruhet,  seit  dem  Frühstück  nichts 
thr  gegessen.    Puls  72. 

Blut  ohne  Easerhaut  Das  spez.  Gew.  des  Bluts  ist  nicht  bestimmt  worden, 
II  des  Blutwassers  war  1027,5.  Faserstoff  3,03,  Serum  523  p.  m.  —  Urin 
bwacb  trübe,  neutral,  viel  Schleim  enthaltend,  von  1011,5  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  3.  Sept.  Das  Kind  7V4  Pfd.  schwer  und  21"  lang.  Wenig 
oditwasser.  Alle  Absonderungen,  zumal  die  der  Lochien,  gering.  Ein  gcrin> 
i^  durch  eine  Erkaltung  entstandenes  Fieber  zertheilte  sich  bald. 

XV.  Am  29.  Juni.  M.  K.,  21  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger.  Früher 
i$  gesund,  litt  sie  in  der  Schwangerschaft  mehrmals  an  einem  katarrhalisch- 
nimalischen  fieberhaften  Zustand,  befand  sich  jedoch  in  der  letzten  Zeit  wohl. 
I  Geburtswehen  haben  schon  angefangen.  Wegen  Beschleunigung  des  Pulses 
i  Kopfweh  ist  ein  Aderlass  angezeigt,   der  i^VHI    IX  gross  gemacht  wurde. 

Blut  zwar  ohne  Faserhaut,  aber  mit  starkem  Senken  des  Cruors  Blutwas- 
r  leicht  trübe,  etwas  grünlich.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1019,94,  des  Blutwas- 
"S  1026,3     Faserstoff  3,1,  Serum  537  p.  m. 

Niederkunft  am  30.  MaL  Das  Kind  3  Pfd.  schwer,  1S3/4"  lang.  Fuss-Stoiss- 
>urt  bei  grosser  Empfindlichkeit  des  Unterleibs;  dabei  Kopfschmerzen  und 
schleunigter  Puls.  Darauf  einige  Tage  lang  Metritis,  die  sich  jedoch  bald  zer- 
llte. 

XVL  Am  30.  Juni.  C.  P.,  32  Jahr  alt,  zum  dritten  Mal  und  zwar  nach  ih- 
'  Angabe  im  Ende  des  neunten  Monats  schwanger,  gut  gcnöhrt  mit  stralTer 
ler.  Seit  3  Monaten  hat  sie  einen  trocknen,  quälenden  Husten  mit  schmerz- 
lern  Druck  in  der  Brust.  Ausserdem  leidet  sie  an  geschwollenen  und  durch 
rke  Varicen  schmerzhaften  Beinen.  Wenig  Schlaf.  Zunge  schwach  belegt. 
Ib  8D.   Nahrung  bestand  ausser  der  Mehlsuppe  ags  trocknem  Brod  vor  1  Stunde. 

Blut  mit  schwacher  Faserhaut  von  1035,1  spd^.  Gew.;  das  Blutwasser  leicht 
be  von  1023,1  spez.  Gew.  Faserstoff  5,14,  Serum  3S4  p.  m.  —  Urin  klar, 
I,  schwach  sauer,  von  1013,8  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  16.  Juli.  Das  elende  Kind  nur  3  Pfd.  schwer  und  17" 
lg.  Wenig  Fruchtwasser.  Uterinalblutung  nach  der  Niederkunft.  Das  Kind, 
lohes  zwei  Tage  nach  der  Geburt  starb,  konnte  aus  Schwäche  nicht  saugen, 
brigens  auch  wenig  Milch  in  den  Brüsten. 

XVIL  An  demselben  Tag.  E.  B.,  23  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger, 
D  guter  Gesundheit.  Schwere  Arbeit  bei  guter  Kost.  Zuweilen  etwas  Husten, 
t  die  Nacht  gewacht,  seit  dem  Frühstück  nichts  gegessen.    Puls  80—90. 


Blut  faserfaäuüg,  bildet  etneo  weichen  Kuchen.  Seram  etwae  doidnl  «ad 
etwas  trUbe.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1030,4,  des  Blutwassera  VMfi6.  FasenMI 
33 >  Serum  499  p.  m.  Lymphkdrperchen  sehr  wenig.  Urin  trübe,  alkaliscfa, 
von  1013,1  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  10.  Sept.  Kind  71/9  Pfd  schwer  und  W  lang.  Sehr  viel 
Fruchtwasser.  Etwas  Blutung  nach  der  Niederkunft  und  Lösung  der  Plaoeoti 
Lochien  Übelriechend,  etwas  stärker  als  gewöhnlich.    Gelbsucht.    Bald  gebdL 

XXII.  An  demselben  Tage.  B.  E.  M.,  31  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwao- 
ger,  klein,  mager,  mit  festen  Muskeln  und  auffallend  weiten  Venen.  Hat  schwere 
Arbeit  aber  nicht  schlechte  Kost  gehabt.  Hat  vor  5  Tagen  einen  grossen  Manch 
von  2  Tagen  gemacht ,  um  hierher  zu  gelangen.  Seit  der  Ifilchsuppe  hat  sie 
nichts  mehr  gegessen     Puls  80. 

Blut  dünnflüssig,  Taserhäulig,  Serum  hell,  schwach  trübe.  Spez.  Gew.  des 
Bluts  1046,7,  des  Blutwassers  1024,4.  FaserstofiT  3,97,  Serum  563  p.  m.  Wd 
ziemlich  dunkel,  alkalisch,  von  1017,6  spez.  Gewicht. 

Niederkunft  am  6.  Sept.  Kind  6V2  P^^*  schwer  und  21 V2"  lang.  Sdir 
heftige  Wehen  und  starke  Reaction.    Das  Kind  starb  später  apopleclisch. 

XXIII.  Am  21.  August.  M.  H ,  31  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger,  Ton 
mittler  Statur,  gutem  Aussehen,  nicht  starken  Muskeln  und  ziemlich  fett,  voo 
torpider  Constitution.    Hat  vor  IV2  St.    trocknes  Brod  gegessen.    Puls  66-71 

Blut  mit  einer  sehr  dünnen  Faserhaut.  Serum  etwas  trübe.  Spez.  Gev. 
des  Bluts  1050,3,  des  Blutwassers  1025,1.  Faserstoflf  3,3,  Lymphkörperchen  0^1, 
Serum  537  p.  nu    Urin  etwas  trübe,  alkalisch,  von  1014,0  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  31.  August.  Kind  63/4  Pfd.  schwer  und  20Va''  lang.  Schwache 
Wehen.    Normaler  Verlauf  des  Wochenbetts. 

XXIV.  Am  22.  August.  C.  K.,  26  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwang, 
blass,  mit  ziemlich  kräftigen  Muskeln.  Früher  stets  gesund.  Vor  14  Tag«B 
nach  einem  20stündigen  Marsche  hier  angelangt  Halte  bis  dahin  schlechte  Kost 
gehabt.  Vor  li/a  St.  Buttorbrod.  Puls  104.  Bei  dem  Adorlass  Neigung  nr 
Ohnmacht. 

Blut  ohne  Faserhaut,  Serum  ziemlich  klar,  spez«  Gew.  des  Bluts  1018,6,  des 
Blutwassers  1024,0.  Faserstoff  2,9,  Lymphkörperchen  0,35,  Serum  600  p.  m.  - 
Urin  klar,  alkalisch  von  1011,2  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  30.  Oclober.  Kind  71/2  P^d.  schwer  und  23"  lang.  Wo- 
chenbett normal. 

.  XXV.  Am  25.  August.  P.  F.,  23  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwaager. 
nicht  sehr  muskulös,  aber  auch  nicht  mager,  mit  bläulichen  Lippen.  WegM 
Magenschmerzen,  Seitenstechen  und  Herzklopfen  hat  sie  schon  zehnmal  itf 
Ader  gelassen  und  flknfmal  sich  Schröpfküpfe  setzen  lassen.  Seit  14  Tagen  ebso- 
falls  wieder  Magenschmerzen  und  Herzklopfen;  femer  Zahnweb  und  zuwefleo 
Kopfschmerzen.  Wenig  Schlaf*  Diesen  Morgen  etwas  Frost  und  Neigung  cur 
Ohnmacht.  Hat  jetzt  ziemlich  gute  Kost  und  leichten  Dienst  Heute  hat  sie  wt 
ein  Milchbrüdcbcn  gegessen.  Puls  100  und  ziemlich  voll.  Nach  dem  Aderlaß, 
welcher  |IX  gross  gemacht  wurde,  fiel  sie  in  Ohnmacht. 

Blut  ohne  Faserhaut  Spez.  Gew.  desselben  1049,86,  des  Blutwassers  102617& 
Faserstoff  3,84,  Lymphkörperchen  0,01,  Serum  421  p  nu  Urin  ziemlich  sltf^ 
gefärbt,  alkalisch,  1020,0  schwer. 

Niederkunft  am  13.  Sept.  Das  Kind  6  Pfd.  schwer,  20^'  lang.  Wenig  Fracht- 
Wasser.  Sehr  heftige  Wehen  und  heftige  Reaction,  aber  ganz  Dormaler  Vsritof 
des  Wochenbetts. 


Blut  mit  Faserhaut.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1051,3,  des  Blutwassers  1027.4. 
FMersloff  3^42,  Serum  525  p.  m.  —  Urin  trübe,  alkalisch,  von  1019,0  spcz.  Gew. 

Niederkunft  am  14.  9opt.  Das  Kind  6^4  Pfd.  schwer  und  2OV2"  lang-  Bc- 
trttchtUcher  Blutverlust,  welcher  die  Lösung  der  Nachgeburt  erforderte.  Langsame 
Reconvalescenz,  aber  ohne  weitere  Zurälle. 

XVIIL    Am  18.  Juli.    G.  A.,  2S  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger,  kräf- 
tig gebaut    War   früher  gesund.     Sie  hat,   um  in  die  Anstalt  zu  gelangen,  bei 
bober  Sommerwärme  einen  Weg  von  IS  Stunden  zu  Fuss  gemacht,  und  ist  vor 
4  Tagen  aufgenommen  worden.    Die  letzte  Nacht  hat  sie  bei  einer  Wöchnerin 
gewacht.     Heute  Morgen  leichte  Frostanfällc,   Kopfweh,   Durst,   Appelitmangcl. 
Zunge  weisslich,  Puls  96,  voll  und  kräftig. 

Blut  sehr  dunkel,  mit  einer  massig  dicken  Faserhaut.    Spez.  Gew.  des  Bluts 

1018,1,  des  Blutwassers  1023,3.    Faserstoff  3,1,  L^mphkörperchcn  0,33,  Serum 

SM  p.  m.   Urin  dunkel,  neutral,  mit  sehr  vielem  Schleim,  von  1024,9  spez.  Gew. 

Am  folgenden  Tag  keine  Besserung.    Starke  Athmungsbcscbwerdcn,  Schmerz 

Id  der  Blasengegend.    Anfang  der  Wehen.    Neuer  Adcrlass.     Das    Blutwasser 

1123,8  schwer. 

Niederkunft  am  20.  Juli.  Das  bei  der  Geburt  abgestorbene  Kind  wog 
4^4  Pfd.  und  war  I8V2"  lang-  Fruchtwasser  weniger  eis  gewöhnlich.  Das 
Fkber  während  der  Niederkunft  sehr  heftig.  Die  schon  zu  dieser  Zeit  entwi- 
ckelte Metritis  dauerte  im  Wochenbett  noch  einige  Tage  fort, 'zertheilte  sich  aber 
dann.    Starke  Lochien  und  fast  gar  keine  Milch  in  den  BrUsten. 

XIX.  An  demselben  Tage.  M.  F.,  21  Jlihr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger, 
Bit  krftftigeD  Muskeln  und  sehr  weilen  Venen.  Hat  früher  oft  an  geschwollenen 
Halidrttsen  gelitten.  Massig  grosser  Puls  von  mehr  als  90  Schlägen.  Nach  dem 
htthitttck  vor  IV3  Stunden  ein  Butlerbrod. 

Blut  ziemlich  dunkel  mit  nicht  sehr  dicker  Faserhaut.  Serum  nicht  ganz 
Uar.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1019,5,  des  Blutwassers  1025,6.  Faserstoff  3,01, 
Lyophkürperchen  0,59,  Serum  553  p.  m. 

Vor  der  Niederkunft  litt  sie  noch  mehrmals  an  Anschwellung  der  HalsdrUsen. 

Niederkunft  am  7.  Sept.  Das  Kind  6V2  P^d-  schwer  und  20V2''  lang. 
BeacUon  mehr  als  gewöhnlich,  der  eine  reichliche  Milchabsonderung  folgte.  Ei- 
nige Tage  lang  Congestionen  nach  dem  Kopfe ,  sonst  keine  Störung  des  Wo- 
iWobells. 

XX.  An  demselben  Tage.  C.  R.,  26  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger, 
von  blasser  Farbe  aber  kräftigen  Muskeln.  Hat  Jetzt,  seit  14  Tagen,  gute  Kost 
Tri|er  Stuhl,   etwas   weissliche  Zunge,  Puls  90   (Stubenwärme   20*  KX    Nach 

-      dem  FrtthstUok  noch  BuUerbrod. 

Blut  bcllroth,  faserhäutig.  Serum  gelb  und  etwas  trUbe.  Spez.  Gew.  des 
Hnti  1018,7,  des  Blutwassers  1021,4.  Faserstoff  3,1.  Serum  572  p.  m.  Lympb- 
kfirpercben  in  kaum  messbarer  Menge.  —  Drin  blass,  schwach  trObe,  neutral, 
von  1012,5  spez.  Gew. 

Niederkunft  am  17.  August.  Kind  6  Pfd.  schwer  und  I91/2"  lang.  Frosten- 
^  während  der  Niederkunft.  Blutung  aus  Atonie  des  Uteras.  Geringe  Ro- 
^on.    Lochien  gering.    Die  sich  einstellende  Peritonitis  ward  geheilt. 

XXL  Am  26.  Juli.  L.  B.,  27  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schwanger,  von 
'^^  gesundem  Aussehen,  aber  nicht  starken  Muskeln.  Hat  gute  Kost  gehabt, 
^te  Nacht  hat  sie  gewacht  und  klagt  jetzt  Über  Krcuz.schmcrzen  und  Zittern 
^  <ten  oberen  •  Gliedmassen.  Seit  der  Miichsuppe  keine  weitere  Nahrung. 
^1b  loa    Syphilitische  Condylome. 
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XXVI.  Am  25.  Sept.  E.  S.,  36  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  sdiwmiger,  mit 
rotbem  Gesicht  und  straffer  Faser.  Früher  stets  gesund,  hat  gute  Kost  ge- 
liabt.  In  der  letzten  Zeit  zuweilen  Erbrechen  und  bitterer  Geschmack.  Zunge 
rein.  Heute  Morgen  bat  sie  anstrengende  Arbeit  gehabt,  und  um  9  Uhr  tk 
Butterbrod  gegessen.    Puls  Über  100. 

Blut  hellroth,  schwach  faserhäutig.  Serum  leicht  trUbe.  Spez.  Gew.  des 
Bluts  1053,5,  des  Blutwassers  1026,2.  Faserstoff  2,69,  Lymphktfrperchen  0,H 
Serum  493  p.  m.  —  Urin  klar,  sauer. 

Niederkunft  am  1.  November.  Bis  auf  ein  Schnupfenfieber  verlief  das  Wo- 
chenbett durchaus  regelmässig.    Nur  das  Kind  starb  an  brandigem  Erysipeiai. 

XXVII.  An  demselben  Tage.  C.  H.,  32  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  schvan- 
ger,  von  kleiner  Statur,  schwachen  Muskeln  und  schlaffer  Haut,  war  io  der 
Jugend  scrofulös  und  schwächlich,  hat  auch  noch  im  vorigen  Jahr  an  eiiMi 
grossen  Abscess  in  der  linken  Seite  des  Thorax  gelitten.  In  den  letzten  3  Ife- 
natcn  fehlte  es  ihr  an  guter  Nahrung.  Jetzt  alle  Functionen  in  Ordnung.  Nidi 
der  Suppe  später  noch  ein  Butterbrod.    Puls  92. 

Blut  mit  ganz  geringer  Faserhaut,  Serum  leicht  trUbe.  Spez.  Gew.  dM 
Bluts  1054,3,  des  Blutwassers  1025,58.  Faserstoff  3,89,  Lymphkörperchen  0,31, 
Serum  49S  p.  m.  ~  Urin  trilbe,  alkalisch. 

Niederkunft  am  4.  October.  Kind  6i/a  Pfd.  schwer  und  191/2"  lang-  ^^ 
Fruchtwasser.  Sehr  heftige  Nachwehen.  Geringe  Lochien.  Es  entstand  eine 
Metritis,  die  sich  unter  Abgang  von  Eiter  zortheilte. 

XXVIII.  Am  29.  Febr.  1848.  A.  M.  F.,  25  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwan- 
ger, mittler  Grösse,  von  gesundem,  ziemlich  kräftigem  Aussehen,  stets  gasuid, 
hat  bis  vor  3  Wochen  schwere  Arbeit  gehabt  und  dann  unter  sehr  ungOnstigen 
Verhältnissen  bis  vorgestern,  wo  sie  aufgenommen  wurde,  gelebt  Puls  % 
Hat  heule  gesponnen  und  so  eben  trocknes  Brod  gegessen. 

Blut  mit  geringer  Faserhaut,  Serum  klar.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1052,8,  dei 
Blutwassers  1025,9.    Faserstoff  4,75,  Lymphkörperchen  0,48  p.  m. 

Niederkunft  am  18.  März.  Das  Kind  63/4  Pfd.  schwer  und  20"  lang.  Ob- 
gleich im  Anfang  Alles  ganz  normal  verlief,  so  stellte  sich  am  21.  März  doch 
Fieber  ein,  welches  den  Uebergang  in  ein  Puerperalfieber  beftlrchten  liess,  In- 
dessen bald  gehoben  wurde. 

XXIX.  An  demselben  Tage.  M.  M.,  27  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwaoger, 
klein,  massig  kräftig,  früher  gesund,  leidet  an  etwas  Husten.  Puls  67.  Lebens- 
weise an  heutigem  Tage  wie  bei  XXVIII. 

Blut  mit  ziemlich  starkor  Faserhaut,  Serum  klar.  Spez.  Gew.  des  Btats 
1052,5,  des  Blutwassers  1024,8.    Faserstoff  4,43,   Lymphkörperchen  0^27  p.  ■• 

Niederkunft  am  4.  März.  Das  Kind  6  Pfd.  schwer  und  19^'  lang.  Wenig 
Milch  und  wenig  Lochialfluss ,  der  Schweiss  anfangs  gut,  später  mangelnd.  Et 
entwickelte  sich  ein  Puerperalfieber,  von  welchem  jedoch  die  Wöchnerin  geniti. 
Das  Kind  starb. 

XXX.  Am  14.  März.  K.  M.,  32  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger,  weiss 
von  keiner  früheren  Krankheit,  leidet  jetzt  an  etwas  Hustent  Hat  vor  IV3  Stunden 
ein  Butterbrod  gegessen  und  diesen  Morgen  in  warmem  Wasser  gewaschen. 

Blut  etwas  hellroth,  bildet  eine  Faserhaut.  Das  Serum  klar.  Starkes  Sen- 
ken des  Cruors.  Spez.  Gew.  des  Bluts  1050,85,  des  Blutwassers  I02f,85.  F^ 
serstoff  3,4,  Lymphkörperchen  0,33,  Serum  555  p.  m. 

Niederkunft  am  27.  April.  Das  Kind  5  Pfd.  schwer  und  17''  lang.  Yerlaof 
des  Wochenbetts  normal. 
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I&XI.  An  demselben  Tage.  C.  R.^  20  Jahr  air,  zum  ersten  Mal  schwangor, 
tt  ifemlich  kräftigem  Aussehen,  hat  eine  gesunde  Lebensweise  geflkhrt,  war 
Hl,  wie  sie  angibt^  gesund  und  hat  auch  gegenwürtig  über  nichts  zu  klagen, 
ili  90,  des  folgenden  Tages  aber  nur  70.  Heutige  Nahrung  wie  bei  XXX,  aber 
tmde  Beschäftigung. 

Blut  mössig  dunkel,  ohne  Faserhaut  (war  aber  langsam  abgeflossen).  Spez. 
nr.  des  Bluts  1051,0,  des  Blutwassers  1024,5.  FaserstoflT  3,9,  Lymphkörporchcn 
II,  Serum  565  p.  m. 

Niederkunft  am  13.  Mai.  Das  Kind  6^/4  Pfd.  schwer,  IVh''  lang.  Ganz 
maler  Verlauf  des  Wochenbetts. 

XXXn.  Am  31.  Mai.  C.  S.,  34  Jahr  alt,  zum  siebenten  Mal  schwanger,  eine 
Iftige,  vollbUUige  Frau,  in  der  Privatpraxis  behandelt.  Sic  ist  an  Blutverlust 
i^nt,  ▼erior  stets  sehr  viel  Blut  bei  der  Niederkunn.  Vor  drei  Wochen 
ird  ihr  wegen  Schwindel  und  Athmungsbcschwerde  ein  Aderlass  gemacht. 
•le  hat  sie  wieder  Schwindel,  gastrische  Symptome  und  Stiche  in  der  Herz- 
IOkI.   Puls  80.   Am  Morgen  hat  sie  Kaffee  getrunken  und  Butterbrod  gegessen. 

Blut  am  Anfang  des  Aderlasses  normal  gefürbt,  gegen  das  Ende  desselben 
llroth.  Ohne  Faserhaut  Serum  ziemlich  trübe,  griinlich.  Spez.  Gew.  des 
its  1054,4,  des  Blutwassers  1026,4,     Faserstoff  2,45  p.  ui. 

Niederkunft  am  1.  Juni.  Das  Kind  7  Pfd.  schwer  und  gross.  Wenig 
ichtwasser.  Viel  Blutverlust  im  Wochenbett.  Starke  Milchabsonderung,  reich- 
ler  Schweiss.    Hasche  Genesung. 

SXXIII.  Am  21.  Juli.  A.  J.,  23  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger,  ziem- 
I  gross,  von  gesundem  Aussehen,  kräftigen  Muskeln.  Vor  6  Jahren  litt  sie 
ofner  partiellen  Nekrose  des  Schienbeins,  sonst  war  sie  stets  gesund.  Die 
paUiche  Reinigung  alle  3  Wochen  mit  starkem  Blutabgang.  In  der  Schwan- 
Schaft  ist  ihr  wegen  Schwindel  und  Nasenbluten  schon  viermal  zur  Ader 
BSsen.  Ihre  Kost,  mit  zwei  Schoppen  Wein  löglich,  war  bis  vor  einigen  We- 
in sehr  gut.  Vor  3  Tagen  ist  sie  nach  einem  lOstUndigen  Marsche  in  die 
»lalt  aufgenommen.  Sie  hat  heute  nicht  gearbeitet  und  vor  2  Stunden  Brod 
1  Kttse  gegessen.    Puls  72. 

Blut  mit  ganz  schwachem  Anflug  einer  Faserhaut,  Serum  scliwach  trübe. 
BZ.  Gew.  des  Bluts  1051,2,  des  Blutwassers  1(^4,5.  Faserstoff  3,3,  Lymph- 
■perchen  0,18,  Serum  497  p.  m. 

Niederkunft  am  30.  Juli.  Das  Kind  6  Pfd.  schwer  und  21'^  lang.  Ausser 
ngestionen  zum  Kopf  ganz  normales  Wochenbett. 

XXXIV.  An  demselben  Tag.  E.  H.,  23  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger, 
iS,  von  nicht  sehr  kräftigen  Muskeln.  War  früher  gesund  und  von  blühcn- 
r  Gesichtsfarbe.  Im  Anfang  der  Schwangerschaft  litt  sie  häufig  an  Ohnmach- 
I.  Sie  hatte  einen  schweren  Dienst  bei  guter  Kost.  Seit  16  Wochen  in  der 
italt.  Ausser  etwas  Pityriasis  ist  sie  jetzt  wohU  Puls  75.  Nahrung  wie 
1  XXXUI. 

BKit  ziemlich  dunkel,  ohne  Faserhaut,  Serum  schwach  trübe.  Spez.  Gew. 
I  Bluts  1049,8,  des  Blutwassers  1024,05.  Faserstoff  3,35,  Lymphkörporchcn 
8,  Serum  477  p.  m. 

Niederkunft  am  22.  Juli.  Das  Kind  7  Pfd.  schwer  und  20"  lang.  Im  Wo- 
enbett  Rheumatismus  des  rechten  Schenkels  und  katarrhalischer  Husten,  sonst 
BS  normal. 

XXXV.  Am  22.  Juli.  A.  M.  S.,  25  Jahr  alt,  zum  ersten  Mal  schwanger, 
dn,  blass,  von  ziemlich  schlaffer  Faser.    Die  monatliche  Reinigung  seit  5Jah- 

ILrckiv  L  wiMcntch.  HcUk.   1.   3.  24 
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re»  ftleU  sehr  sdbwach.  Vor  der  Schwangerschaft  schwere  Arbeil  bei  niebt  be- 
sonders guter  Kost,  Nvahrond  derselben  sitzende  Lebensweise.  Puls  7&  Kleine 
Venen.    Nahrung  wie  bei  XXXIII.    Dei  dem  Aderlass  Neigung  zur  OhnmichL 

Das  Blut  floss  langsanip  bildet  nur  einen  Anflug  von  FaserbauU  Serum  klar. 
Spez.  Gew.  des  Bluts  1052,23,  des  Blutwassers  1024,9.  Faserstoff  4,58,  Lympb- 
körperchen  0,3,  Serum  479  p.  m. 

Niederkunft  am  7.  AugusL  Wegen  schwacher  Wehen  bei  engem  Beck» 
Anlegung  der  Zange.  Das  Kind  7V2  ^'^d.  schwer  und  W  lang.  Es  entstid 
Uetritis,  von  welcher  die  Wöchnerin  genas. 

XXXVI.  Am  20.  Dec.  C.  IL,  2S  Jahr  alt,  zum  zweiten  Mal  scfawangsr,  t« 
mittler  Statur,  nicht  sehr  kräftig,  aber  vollblutig.  Früher  will  sie  stets  gesuod 
gewesen  sein.  Die  künstliche  Frühgeburt  ist  eingeleitet  und  das  Kreisseo  kik 
sclion  begonnen.  Wegen  Anrang  von  Krämpfen  bei  sehr  beschleunigtem  Pulie 
ward  ein  Aderlass  von  |XI1I  gcroachL 

Auf  dem  geschlagenen  Blute  liegt  ein  Schicht  weisslicher  Flocken.  Bei  Zu- 
satz von  etwas  Ammoniak  bilden  sich  schleimige  Gerinnsel.  DeatilUrtes  WsfMf 
macht  weder  Flocken,  noch  Niederschlag.  Serum  klar.  Spez.  Gew.  des  BIqIs 
1057,S5,  des  Blutwassers  1026,8.  FaserstofT  4^6,  durch  Ammoniak  gebikMai, 
getrocknetes  Gerinnsel  1,29  p.  m. 

Günstiger  Erfolg  der  VS.  Die  Niederkunft,  bei  welcher  die  Anwendung  der 
Zange  nölhig  ward,  erfolgte  bald  darauf.  Das  tudte  Kind  6  Pfd.  schwer  und 
2OV4"  Ifif^ß-  Wenig  Fruchtwasser.  Wochenl>ett  ganz  Dormal,  so  dass  aack 
9  Tagen  die  Wöchnerin  entlassen  werden  konnte. 

Unter  diesen  36  Schwangern  befand  sich  blos  eine  im  siebenten 
Monat  (der  Monat  zu  28  Tagen  gerechnet)  der  Schwangerschaft)  ( 
waren  im  achten,  11  im  nexmten  und  20  im  zehnten. 

Ich  will  nun  zunächst  die  Durchschnittszahlen  der  imtersucbien 
Werthe  für  die  einzelnen  Monate  zusanunenstellen. 

A)  Achter  Monat. 

Es  gehören  hierher  nach   der  Dauer  der  Schwangerschaft  ge- 
ordnet XVII,  XXIV,  XX\1,  XXXI  und  Xlll. 
Alter  23,8  Jahr  (20—26). 
Zeit  bis  zur  Niederkunft  64,6  Tage  (76—56). 
Spezifisches  Gewicht  des  Bluts  1050^0  (1048^0—1051^5). 
Spezifisches  Gewicht  des  Blutwassers  1025,66  (1024,0— 1027,4)^ 
Faserstoff  3,444  (2,9—3,9)  p.  m. 
Lymphkörperchen  0,11  und  0,35  p.  m. 
Serum  538  (499—600)  p.  m. 

In  2  Füllen  das  Blut  nicht  faserhäuUg,  in  eiqem  nait  starker  Faseriiaut 
Spezifisches  Gewicht  des  Urins  1014,9  (1011,2— 1019,0). 
Puls  86  (74—100). 

B)  Neunter  Monat. 

Es  gehören  hierher  II,  XIX,  III,  XXX,  XXII,  XXVI,  XXI,  I,  XI 
und  XX,  unter  denen  aber  XI  ausgeschieden  ist,  weU  ein  abnonner 
Zustand  vorhanden  war. 


Aller  aS^  Jahr  (21—36). 

ZdC  bis  mr  Niederkunft  41,3  Tage  (53-— 80). 

Speafiaches  Gewicht  dea  Bluts  1050,716  (1046,7—1053,6). 

flpetifiadiea  Gewicht  des  Blutwassers  K)2ö,255  (1024,4—102621) 

Fkaerstoff  3,336  (2,69—3,97).  ' 

LymphkOrperchen  von  sehr  verschiedener  Menge,  von  kaum  w»g- 

-  barer  bis  0,59. 
Seram  629  (429—576). 

Die  Faserhaut  fehlend  in  2  Fallen,  und  nur  einmal  stark. 
Spezifisches  Gewicht  des  Urins  1014,58  (1012^15—1017,0). 
Puls  77,3  (60—100). 

G)    Zehnter  Monat 

Es  gehören  hierher  VI,  XXV,  XXVIII,  XXXV,  Vlll,  XXllI,  XXVIl, 
mil,  IV,  IX,  XU,  XXIX,  X,  XVlll,  XV,  XXXU,  XXXIV.     Ais  krank 
Urnen  V,  XVI  und  XXXVl  nicht  mit  in  Rechnung  gebrocht  werden. 
Alter  28,236  Jahr  (21—41). 
Zeit  bis  zur  Niederkunft  8,27  Tage  (26 — 0). 
Spezifisches  Gewicht  des  Bluts  1051,287  (1048,1—1057,0). 
Spezifisches  Gewicht  des  Blutwassers  1025,445  (1024,05—1026,76). 
Faserstoff  3,673  (2,45—4,75). 
Lymphkörperchen  0,25  (0,04—0,48). 
Serum  515  (436—573). 

Nur  in  4  Fällen  keine  Faserhaut,  zweimal  ausserordentlich  dick. 
Das  spezifische  Gewicht   des  Urins   (wenn  XVIll,  als  abnorm  aus- 
geschlossen wird)  1014,2  (1011,3—1015,6). 
Puls,  wobd  XVlfl  und  XXV  unberücksichtigt  bleiben,  72,2  (63—92)  '*). 

Die  Vergleichung  der  Durchschnittszahlen  für  die  drei  letzten 
ihwangerschaftsmonate  ergibt,  1.  dass  das  spezifische  Gewicht  des 
Uta  w&hrend  derselben  etwas  zunimmt,  2.  das  des  Blutwassers 
»er  nicht,  3.  dass  der  Faserstoff  im  letzten  Moncit  sich  etwas  ver- 
ehrt, *und  4.  dass  etwas  weniger  Blutwasser  ausgeschieden  wird.  Die 
mge  der  Lymphkttrperchen  scheint  sich  gleich  zu  bleiben.  Die  Fa- 
rfaout  konunt  in  jedem  der  beiden  letzten  Monate  fast  gleich  häufig 
if,  die  stärkste  wird  aber  im  zehnten  gefunden.  Der  Urin  wird 
WBs  wässriger  und  der  Puls  seltner. 

Bei  drei  Personen  wurde  ein  zweiter  Aderlass  in  einer  spätem 
lit  gemacht,  bei  XUl  einen  Tag  vor  der  Niederkunft,  bei  XI  wäh- 
nd  derselben,  bei  X  zwei  Tage  nach  derselben.  In  allen  drei  Fäl- 
a  hatte  das  spezifische  Gewicht  des  Bluts  zugenommen,   das  des 


*)  Auffallend  ^ar  mir  hierbei,  dass  besonders  in  der  letzten  Woche  vor 
r  Niederkunft,  am  7.  bis  X  Tage,  der  Puls  eine  Verminderung  der  Frequenz 
Igte. 


ßlutwassors  bei  X  beträchtlich ,  hei  XI  xmd  XBI  nur  wenig.  Der 
Faserstoff  war  gleich  geblieben  bei  H,  hatte  «ich  elwas  vertniiideri 
bei  X  und  sich  vermehrt  bei  XIU.  In  allen  3  Fällen  aber  wurde 
weniger  Serum  ausgeschieden,  und  die  vorher  starke  Faserhaut  hatte 
sich  verloren.  Auch  bei  XV,  XXXll  und  XXXiV,  die  einen  Tag  nach 
der  Biutentziehung  gebaren ,  fehlte  sie ,  obgleich  sie  sich  mit  Aus- 
nahme von  XXV,  >>o  Krankheit  vorhanden  war,  bei  allen  Schwan- 
gern aus  dem  letzten  Monate  einstellte.  Bei  Kreissenden  scheint  sie 
in  der  Regel  zu  fehlen,  obgleich  hier  die  Faserstoffmenge,  wie  ich 
aus  andern  Beobachtungen  weiss,  meist  4,0  p.  m.  beträgt 

Das  Blut  der  Schwangern  weicht  in  der  Regel  von  dem  nicht 
schwangerer  Frauen  darin  ab,  dass  I.  sein  spezifisches  Gewicht  ver- 
mindert ist,   denn  dicss  i)eträgt  bei  letztem   1056,5    (1053  —  1058), 

2.  ebenfalls  das  des  Blutwassers  abgenommen  hat,  welches  ausse^ 
halb  der  SchwangcrschaÜ  1026,5  (1025,7—1028,8)  schwer  ist,  dass  es 

3.  mehr  Faserstoff  enthält,  dessen  Normal  bei  Frauen  auf  2,3  (1,9—2,8) 
angeschlagen  werden  kann,  und  4.  in  mehr  als  ^/%  aller  Fälle  eine 
Faserhaut  zeigt,  die  dem  gesunden  Blute  nicht  angehört.  Nicht  min- 
der ist  der  Rciohlhum  an  Blutwasser  abweichend.  Die  Menge  der 
Lymphkörperchen,  welche  ich  zwar  bei  Gesunden  nicht  genau  ange- 
ben kann,  ist  ohne  allen  Zweifel  oft  vermehrt. 

Andere  EigenthUnilichkeiten  des  Bluts  in  der  Schwangerschaft 
sind  nicht  regelmässig  vorhanden.  Die  Farbe  ist  zwar  meiafr  dunkel, 
kann  aber  auch  in  Folgo  einer  dem  Aderlass  vorhergehenden  körper- 
lichen Bewegung  sehr  hell  sein.  Ich  habe  mich  oft,  beiläufig  be- 
merkt, darüber  gewundert,  wie  selbst  einige  Stunden  nach  derselben 
diese  Wirkung  noch  deutlich  in  die  Augen  fiel.  —  Das  Blutwasser  fand 
ich  in  der  grössern  Hälfte  aller  Fälle  ganz  schwach  getrübt,  aller 
Wahrscheinlichkeit  nach  in  Folge  des  Frühstücks«  Eine  Erscheinung 
habe  ich  noch  in  Betracht  der  Farbe  des  Blutwassers  hier  anzuTük- 
ren,  deren  Erklärung  nicht  schvver  fallen  kann.  In  der  letzten  Zeit 
der  Schwangerschaft,  kurze  Zeit  vor  der  Niederbmfl,  fand  ich  fünf 
Mal  (Nr.  IV,  IX,  XI,  XV  und  XXXH)  das  Semm.grünUch  gefilrbt  Aus- 
serdem noch  einmal  im  neunten  Monat  (Nr.  III),  wo  die  Schwangere 
über  sehr  harten  Stuhl  klagte  und  eine  belegte.  Zunge,  hatte.  GcIJh 
lich  war  das  Serum  nur  bei  einer  SchwangerHi  die  ebenfalls  Krank- 
heitssymptome  zeigte. 

Was  die  alkalische  Reaction  des  Blutwassers  anbehoigt,  so  Cand 
ich  dieselbe  fast  gar  nicht  von  der  normalen  abweichend.  In  vier 
Fällen  (VI,  X,  XI  und  XIV)  sah  ich  sie  stärker  als  sonst,  ohne  dass 
jedoch  mit  dieser  Abweichung  irgend  eine  andere  Eigenthümlichkeit 
des  Bluts,  ausser  etwa  ein  grösserer  Gehalt  au  Faserstoff,  odqr  ir- 
gend eine  anderweitige  Beschaffenheit  der  Schwängern  in  Verbindung 


itzt  werden  konnte.  Ich  will  indess  hier  noch  bemerken,  dass 
i  dieser  Personen  spiiter  an  Puerperalfieber  erkrankten. 

In  den  dieser  Abhandlung  vorausgehenden  Bemerkungen  über 
Untersuchung  habe  ich  angegeben,  wie  man  aus  den  beiden 
dfischen  Gewichten  die  Menge  der  Blutkörperchen  bestimmen 
ne.  Ich  will  hier  zum  ersten  Mal  von  der  vorgeschlagenen  Me- 
fe  Gebrauch  machen,  indem  ich  sie  auf  das  Mittel,  welches  ich 
das  Blut  der  drei  letzten  Schwangerschaftsmonate  gezogen  habe, 

auf  diejenigen  Fülle  aus  jedem  Monate  anwende ,  in  denen  der 
di  an  Blutkörperchen  den  geringsten  und  den  stärksten  Werth 
ISS.  Auch  die  Menge  der  Serumstoffe  werde  ich  hinzufügen,  we- 
ich jedoch  auf  das  in  Botreff  der  möglichen  Fehlergrösse  Gresagte 
veiseH  muss. 


1.    Achter  \ 

Monat. 

Mittel. 

Nr.  XIII. 

Nr.  VII. 

Faserstoff 

3,444 

3,20 

3,80 

Serums  toffe 

51,079 

55,02 

49,75 

Blutkörperchen 

1*23,539 

117,72 

126,76 

Wasser 

621,938 

824,06 

817,69 

1000,000 

1000,00 

1000,00 

U.    Neuntor 

Monat. 

Mittel. 

Nr.  XXII. 

Nr.  XXVI. 

Faserstoff 

3,336 

3,97 

2,69 

Serums  toffe 

49,282 

52,02 

48,33 

Blutkörperchen 

126,917 

109,33 

138,37 

Wasser 

820,465 

834,68 

810,61 

1000,000 

1000,00 

1000,00 

m.    Zehnte 

r   Monat. 

Mittel. 

Nr.  X. 

Nr.  IX. 

Faserstoff 

3,673 

3,77 

2,92 

Scrumstoffe 

49,332 

55,77 

41,46 

Blutkörperchen 

128,551 

110,73 

157,30 

Wasser 

818,444 

829,73 

798,22 

1000,000  1000,00  1000,00 

Äör  Vergleichung  der  Zusammensetzung  dos  Bluts  von  Sohwan- 

mit  dem  gesunder  Frauen  fehlt   es   mir   leider  ui  Betreff  der 
m   an  einer  genügenden  Anzahl  von  Fällen,   in  denen   auf  die- 

W^eise,  wie  es  eben  geschehen,  die  Bestandtheile  bestimmt 
Es  bleibt  mir  nur  Ul)rig,  einzelne  Fälle  hier  neben  einander 
eilen.  Es  sind  dicss  gerade  drei,  von  denen  der  eine,  so  viel 
scheint,  die  mittlem  Werthe  enthält  und  die  beiden  andern 
kch  den  Extremen  entsprechen,  welche  bei  gesunden  Frauen 
»nmen. 


Nr.  a.  Nr.  b.*)  Mr.  c 

Faserstoff                2,20  2^0  1,90 

Serumstoffe           45,02  47^7  48,77 

Blulk()rporchen    153,14  137,45  154,65 

Wasser                799,64  812,38  794,68 

1000,00  1000,00  1000,00 


Darüber  kann  wohl  kein  Zweifel  sein,   dass  die 
zahlen  (Ür  das  Blut  schwangerer  und  nicht  schwangerer  Frauen  vw- 
schieden  sind,  dass  bei  jenen  ausser  dem  Faserstoff  auch  der  Ge- 
halt an  Wasser  und  feston  Bestandtheilen  des  Serums  vermehrt,  der 
an  Blutkörperchen  aber  vermindert  ist;  indessen  kommen  dort  nA 
einzelne  Fttile  vor,  in  denen  das  VcrhHltniss  der  einzefaien  Bestand- 
theile   zu  einander    fast  gar  nicht  von   dem   im  Blute  einer  skU 
schwangern  gesunden  oder  wenigstens  nicht  von  auffallenden  Krudi- 
heitserschcinungen  befallenen  Frau  abweicht  (man  vergleiche  Nr.  XXVI 
mit  Nr.  b);   es  kann  sogar  die  Menge  der  Blutkörperchen  über  das 
gewöhnliche  Maass   gesteigert  und  die   der  Serumstoffe  venninderl 
sein  (s.  Fall  Nr.  IX).    Es  sind  diess  freilich  nur  einzehie  Ausnahmen, 
sie  allein  machen  es  aber  schon  unmöglich,  aus  der  Beschaffenheit 
des   Bluts   einer  Frau  einen   Schluss   auf  das  Vorhandensein  einer 
Schwangerschaft  bei  derselben  zu  ziehen.     Ausserdem  aber  glekhi 
die   durch  diesen  Zustand   bewirkte   BlutverSnderung   der,    welche 
durch  Blutverlust,  unmittelbarer  oder  mittelbarer,  in  Verbindung  mit 
einem  entzündlichen  Zustand  her\'orgebracht  wird.     Es  gleicht  also 
die  Schwangerschaft  in  dieser  Hinsicht  einer  chronischen  Entzündung, 
bei  welcher  viele  S'Äfie  verloren  gehen  oder  die  EmXhrong  vermin- 
dert ist.     Damit  soll  jedoch   nicht  gelHugnet  werden,   dass  es  FSDe 
gibt,  in  denen  die  Blutuntersuchung  zur  Diagnose  mit  beitragen  könne. 
Am  meisten  Werth   ist  hier  auf  den  Faserstoff  zu  legen.     So  erhielt 
ich  einmal  das  ganz  frisch  gelassene  Blut  einer  Frau,  welches  wegen 
des   drohenden  Abortus   entzogen  worden  war.    Der  Faserstoff  so- 
gleich gereinigt  und  getrocknet  betrug  2,3  p.  m.    Eine  solche  ge- 
ringe Menge   in   der  Mitte  der  Schwangerschaft  war  mir  noch  nie 
vorgekommen  und  erregte  bei  mir  einigen  Zweifel  über  das  Vorhan- 
densein eines  Fötus.      Und  wirkUoh  war  das  Produkt  der  Wehen 
Blasenmola   und   kein  Fötus.  —    WSire  bei  einer  Frau  die  frühere 
normale  Blulbesohaffenheit  aus  einer  Zeit  bekannt,  wo  weder  Schwan- 
gerschaft noch  SHugen  auf  dieselbe  einwirtLte,   so  würden  jene  so 


*)  Es  ist  die  Frau,  von  welcher  diess  Blut  herstammte ,  nicht  von  mir  be- 
bachtet worden.  Wahrscheinlich  gehört  die  Zahl  IHr  den  Faserstoff  doch  nicbl 
einer  ungetrübten  GosunQheit  an,  sondern  hangt  mit  einer  Störung  des  AfAneof 
zusammen,  welche  mir  nur  als  gering  bezeichnet  wurde. 
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eben  besprochenen  Ausnahmen  doch  nicht  im  Wege  sein,  eine  vor- 
handene Schwangerschaft;  falls  nur  die  Gesundheit  nicht  gestört  ist, 
zu  erkennen.  Zu  dieser  Behauptung  berechtigt  mich  die  Beobach- 
tung,  welche  ich  in  grosser  Anzahl  bei  Hunden  gemacht  habe.  Die 
Abnahme  des  spezifischen  Gewichts  des  Bluts  und  des  Bhitwassers, 
dso  die  Verminderung  der  Blutkörperchen,  und  dann  die  Vermehrung 
des  Faserstofiis  haben  mich  nie  in  der  Annahme,  dass  eine  Hündin 
Mohtig  sei,  irre  geleitet.  Schon  in  den  ersten  Wochen  nach  dem 
Binirili  des  Eies  in  die  Gebärmutter  hatte  stets  das  Eigengewicht 
les  Bluts  abgenommen. 

■  Der  Verlauf  des  Wochenbetts  ist  zwar  nur  zu  einem  Theil  von 
ter  allgemeinen  Körperbeschaffenheit  der  Frau  abhängig,  indem  Zu- 
BUle  während  der  Entbindung  und  Einwirkungen  nach  derselben  den 
normalen  Verlauf  stören  können,  indessen  bleibt  immerhin  die  Frage 
Biner  Untersuchung  werth,  ob  sich  schon  während  der  Schwangor- 
Behaft  Verschiedenheiten  in  dem  körperlichen  Verhalten  zeigen,  die 
tnil  der  Art  des  Verlaufs  des  Wochenbetts  in  Verbindung  gebracht 
werden  können.  Ich  will  desshalb  versuchen,  von  dem  Standpunkte 
BUS,  von  welchem  die  Schwängern  von  mir  beobachtet  wurden,  die 
■aterialien  zusammenzustellen. 

Wenn  wir  diejenigen  Fälle  herausheben,  in  denen  das  Wochenbett 
gubz  normal  verhef,  und  zwar  nur  die  Auswahl  auf  die  Schwangern 
des  letzten  Monats  beschränken,  zu  welchen  die  Fälle  XXV,  Vllf,  IX 
und  XXXU  zu  zählen  sind,  bei  denen  die  Untersuchung  19,  14,  10, 
B  jumI  1  Tag  vor  der  Niederkunft  Statt  fand ,  so  sehen  wir  zuerst, 
dass  das  spezifische  Gewicht  des  Bluts  derselben  sehr  verschieden 
isiy  in  einer  Breite  von  1049,86  (bei  Nr.  XXV,  wo  aber  gerade  da- 
mals die  Gesundheit  etwas  getrübt  war)  bis  1057,0  schwankt,  zwei- 
tens, dass  das  des  Blutwassers  im  MiUel  1026,11  (1025,1  —  1026,76)  be- 
trägt^ also  sich  jedenfalls  ziemlich  fem  hält  von  dem  Minimum.  Drittens 
konuui  zwar  bei  dem  Faserstoff  einmal  die  Zahl  4,02  p.  m.  (Nr.  Vlll) 
vor,  aber  das  Mittel  ist  doch  nur  3,306,  indem  alle  beiden  Fälle,  in 
denen  derselbe  unter  3,0  betrug,  zu  dieser  Gruppe  von  Schwangern 
EU  zählen  sind.  Gerade  diess  waren  beide  sehr  kräftige  Frauen 
(Nr.  IX  und  XXXII).  Von  den  Fällen  mit  grossem  Fasersloffgohalt 
gehört  dagegen  kein  einziger  hierher.  Ehen  so  beachtenswerth  ist 
viertens,  dass  niemals  das  Blut  eine  sehr  dicke  Faserhaut  bildete; 
zweimal  fehlte  sogar  dieselbe  gänzlich,  einmal  bis  auf  einen  dUimen 
Anflug.  Von  Lymphkörperchen  fand  sich  nur  eine  geringe,  meist 
Laum  wägbare  Menge. 

Neben  diese  Beobachtungsreiho  wollen  wir  nun  eine  andere 
stellen,  welche  diejenigen  Fälle  umfasst,  in  denen  Kindbettfieber  sich 
Dach    der  Entbindung   einstellte.      Auch    hier   sollen   nur   diejenigen 
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Schwängern  BorUcksichtigung  finden,  denen  im  letzten  Monat  der 
Schwangerschaft  zur  Ader  gelassen  wurde.    Es  sind  diess  die  7  Fllle 
XX,  XXVIII,  XXXY,  XXVII,  XXIX,  XII  und  X,  bei  denen  die  unter- 
suchung   30,  18,  16,  9,  4,  4  und  2  Tage   vor  der  Entbindung  ge- 
schah.    Zwei  dieser  Schwangern  (X  und  Xll)  erlagen  der  Krankheit, 
die  andern  fünf  genasen.  —  Das  spezifische  Gewicht  des  Bluts  zeichnet 
diese  Fälle  nicht  vor  den  andern  aus,  denn  es  kommt  unter  ihnen  m 
geringes  von  1048,1  und  ein  hohes  von  1054,3  vor.  neigt  im  GanzeD 
mehr   nach   dem  Maximum   als  nach   dem  Minimum   hin.     Auch  das 
Eigengewicht   des  Blutwassers   ist   verschieden,   schwankt  swisclien 
1024,4  und  1026,2,  aber  die  Durchschnittszahl  (1025,21)  weicht  nicht 
unbeträchtlich   von  derjenigen  ab,  welche  die   vorige  Reihe  ei^; 
es  ist  also  das  Serum  hier  ärmer  an  Eiweiss.    Mit  Ausnahme  eines 
einzigen  Falles  (XX)  enthält  das  Blut  mehr  Faserstoff  als  die  miUlere 
Menge  bei  Frauen  mit  nachfolgendem  ganz  normalen  Wochenbett,  ja 
selbst  als  das  oben  bezeichnete  Mittel  für  den  zehnten  Schwange^ 
schaftsmonat  beträgt.      Wir  finden  hier  die  Zahlen  4,43,   4,58  uod 
4,75  p.  m.   und  erhalten  als  Durchschnittszahl  4,037.  — -  Die  FaseN 
haut   fohlt  in  keinem  dieser  sieben  Fälle.  —  Von  Lymphkörperchen 
habe  ich  stets  eine  wägbare  Menge  erhalten,  als  Maximum  (in XXVIII) 
0,48  p.  m.;  indessen  befindet  sich  derjenige  Fall,  in  welchem  iöh  die 
bei  Weitem  grösste  Menge  unter  allen  Schwängern  antraf,  nicht  hier. 
Wenn  die  Vermehrung  der  farblosen  Körperchen  des  Bluts  eine  An- 
lage zu  einer  Erkrankung   an  Kindbettfieber  bedingte,   so  hätte  ge- 
wiss im  Fall  XXXVI,  wo  jene  so  sehr  auffallend  war,    diese  Sjpäter 
erfolgen  müssen. 

Einer  unter  den  an  Puerperalfieber  erkrankten  Wttdhnerinnen 
ward  am  zweiten  Tage  nach  der  Entbindung  nochmals  Bhit  entzo- 
gen. Es  ist  diess  Nr.  X,  bei  der  in  Folge  von  Etadooarditis  and  se- 
kundärer Eiterung  später  der  Tod  erfolgte.  Das  Blut  hatte  in  der 
Zeit  von  4  Tagen  an  spezifischem  Gewicht  zugenommen,  aber  das 
Serum  beträchtlich  abgenommen.  Von  einer  Faserhaut,  die,  bei  der 
ersten  Venäsection  vorbanden  und  zwar  ausserordentlich  dick  war, 
zeigte  sich  auch  nicht  die  geringste  Andeutung.  Der  Faserstoff  hatte 
sich  nicht  vermehrt,  sondern  vermindert.  Die  Beschaffenheit  des  Urins 
entsprach  der  Heftigkeit  des  Fiebers.  —  Noch  beträchtlicher  war  die 
Verminderung  des  spezifischen  Gewichts  des  Blutwassers  in  Fall  XVUl, 
in  welchem  noch  kurz  vor  der  Entbindung,  der  eine  Metntis  folgle, 
eine  zweite  Blutentziehung  angezeigt  war. 

Werfen  wir  mm,  ehe  wir  zur  Beantwortung  dor  noch  rückstän- 
digen Fragen  übergehen,  zuerst  noch  einen  Blick  auf  diejenigen  Fälle, 
in  denen  das  Blul  von  der  gewöhnlichen  Beschaffenheit  am  meisten 
abwich. 
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Was  zuerst  die  Extreme  des  spezifischen  Gewichts  des  Bhits 
ibelaof^t,  so  findet  sich  das  Mn\inium  (105735)  bei  einer  im  Kreis- 
m  liegenden  vollblütigen  Person  (Nr.  XXXVI)^  der  drohender  Kriimprc 
egen  Blut  entzogen  wurde.  Ein  schweres  Blutwassor  (1026,S)  ist 
er  weniger  auffallend  als  die  betrüchtliche  Menge  des  Faserstoffge- 
dls  (4,56  p.  m.),  und  noch  mehr  als  diese  die  Menge  dos  durch 
miuoniak  gebildeten  gallertartigen  Gerinnsels,  welches  getrocknet 
Icht  weniger  als  1,29  p.  m.  betrug,  noch  mehr  als  einmal  so  viel  wie 
i  irgend  einem  andern  Falle  gefunden  wurde.  —  Das  Minimum  des 
leiifischen.  Gewichts-  des  Bluts  (1046,7)  zeigte  eine  magere  Person 
ir.  XXII]  41  Tage  vor  der  Niederkunft.  Dieser  dUnnen  Beschaffen- 
eil  des  Bluts  entsprach  ein  dünnes  Serum  (von  1024,4  spez.  Gew.) 
od  eine  ziemliche  Höhe  des  Faserstoffgchalts  (3,97  p.  m.)  nebst  einer 
aaerhaut.  Das  Wochenbett  verlief  bis  auf  eine  starke  Reaction  nor- 
laL  Diese  scheint  hauptsächlich  den  Wöchncrinen  mit  einem  cruor- 
nnen  Blul  eigenlhümlich  zu  sein  und  bei  einem  Blut,  welches  viel 
luftkörperchen  enthalt,  viel  eher  zu  fehlen. 

Das  schwerste  Blutwasser  (1026,1)  kam  bei  einer  an  Bruslbe- 
Bhwerden  und  geschwollenen  Beinen  mit  entzündeten  Blutader- 
npten  leidenden  Frau  (Nr.  XVI)  vor.  Das  Blut  war  dabei  ziemlich 
ohwer  (1055,1),  der  Fasersto^ff  sehr  beträchthch  (5,14  p.  m.),  ohne 
ass  jedoch  dessen  erhöhte  Menge  eine  starke  Faserhaut  und  eine 
tarko  Zusammenziehung  des  Blutkuchens  bedingte.  Wahrscheinlich 
it  die  Beschaffenheit  des  Blutwassers  mit  der  gestörten  Thätigkeit 
er  Lungen  in  Verbindung  zu  bringen.  —  Ein  düimes  Blutwasser 
1024,05)  trifft  in  Nr.  XXXIV  mit  ziemlich  dünnem  Blut  zusammen, 
lei  einer  nicht  kräftigen  Person,  deren  Wochenbett  nicht  ganz  uonnal 
erlief.  —  Sehr  beträchtlich  weicht  in  Nr.  V  das  Eigengewicht  des  Se- 
ums  von  dem  Nonnai  ab.  Die  Zahl  1022,5  erweckte  in  mir  sogleich 
/ea  Verdacht,  dass  hier  eine  Albuminurie  vorhanden  sein  müsse. 
.eider  erfolgte  die  Niederkunft  so  bald  darauf,  dass  ich  keine  Gele- 
enheit  hatte  den  Urin  auf  Eiwüiss  zu  untersuchen.  Aber  der  SecUons- 
»efund  bewies  die  Richtigkeit  der  Vermuthung  zur  vollen  Genüge 
ach.  Offenbar  waren  die  dem  Tode  vorausgehenden  Erscheinungen 
um  Theil  von  der  vorhandenen  Urämie  abhängig. 

Ausser  in  dem  eben  besprochnen  Fall  Nr.  XVI  zeigte  sich  auch 
loch  in  einem  andern,  bei  einer  Branntweintrinkerin  (Nr.  XI)  ein  Fa- 
erstoffgehalt  von  5,1  p.  m.  Von  den  übrigen  6  Fällen,  in  denen 
1er  Faserstoff  mehr  als  4,4  p.  m.  betrug,  gehörten  4  zu  den  später 
in  KindbettGeber  erkrankten.  In  dem  einen  der  beiden  übrigen 
Nr.  VI)  kommt  der  vermehrte  Faserstoffgehalt  bei  leichtem  Blut  und 
Uutwasser,  in  dem  andern  unter  entgegengesetzten  Verhältnissen  vor. 
—  Dass  das  Miniumm  des  Fasersluffgehalts  dem  Blute  der  gesunde- 
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sten  uad  kräftigsten  Frauen  angehöre,   ist  schon  vorher  angegeben 
worden. 

Die  Grösse  der  Frucht  ist  ohne  Zweifel  abhängig  von  der  Gri^sse 
der  Mutter  und  des  Vaters,  doch  erstreckt  sieh  der  besehi^nkte  Ein- 
fluss  der  letztern  nur  auf  den  Umfang  und  den  Bau  des  Knochenge- 
rüsts, nicht  aber  auf  das  Gewicht  des  Kindes.  Der  Grösse  der  Matter 
entspricht  keineswegs  immer  die  Länge  der  Frucht  und  noch  weni- 
ger das  Gewicht  des  Kindes,  sondern  auf  dieses  wirkt  der  Gesund- 
heitszustand der  Mutter,  die  Constitution  und  Ernährungsweise  der 
selben  ein.  Da  nun  die  BeseliafTenheit  des  Bluts  in  Uebereinsiimmimg 
steht  mit  diesen  Verhältnissen  des  Körpers,  so  hielt  ich  es  nicht  für 
überflüssig  zu  untersuchen,  ob  sie  auch  auf  das  Gewicht  des  Kindes 
einen  Einüuss  ausübe.  Und  da  femer  von  der  Mischung  des  Bhits, 
namentlich  von  dessen  Wassergehalt  die  Menge  der  aus  den  Ge- 
fassen  durchschwitzenden  Flüssigkeit  abhängig  ist,  so  drängte  sich 
die  zweite  Frage  auf,  ob  die  Menge  des  Fruchtwassers  und.  der  Was* 
sergehalt  des  Bluts  und  des  Serums  in  einem  Vertiältniss  zu  etnan- 
der  stehen. 

Um  über  den  ersten  Punkt  einen  Aufsohüss  zu  erhalten,  habe 
ich  mit  Ausschluss  der  beiden  Fälle,  in  denen  eine  chronische  Er- 
krankung die  Blutmischung  verändert  hatte  (V  und  X¥l),  alle  Fülle, 
in  denen  der  Aderlass  in  den  beiden  letztin  Monaten  der  Schwan- 
gerschaft vorgenommen  wurde,  in  drei  Reihen  zusammengeslelU,  je 
nachdem  das  Kind  weniger  als  6  Pfd.,  zwischen  6 — 7  Pfd.  und  mehr 
als  7  Pfd.  wog.  Die  erste  Reihe  (A)  ist  gebildet  aus  den  Pillen  11, 
VI,  XV,  XVIll  und  XXX,  die  zweite  (B)  aus  III,  IV,  IX,  X,  XIX,  XX, 
XXII,  XXIII,  XXV,  XXVI,  XXVII,  XXVIIl,  XXIX,  XXXlIl  und  XXXVI, 
die  dritte  (C)  aus  I,  VIII,  XI,  X\\%  XXI,  XXXII,  XXXIV  und  XXX?. 
Folgende  sind  die  bei  der  Berechnung  des  Mittels  gefundenen  WertlM, 
zu  denen  freüich  auch  das  Gewicht  der  Mutter,  wenn  ich  es  zu  be- 
stimmen Gelegenheit  gehabt  hätte,  gehören  würde: 

Gewicht  d.  Kindes   Longe  desselben   Anzahl  d.  Tage       «         ^         j      »i  # 
in  Pfunden.  in  Zollen.       zw.VS.u. Geburt.    ^^^'  ^^-  ^®*  "'"**• 

A.  5,05  (4,75-5,5)     17,95  (17-18,5)     23,2  (1—53)    1049,44  (10484-10508») 

B.  6,32  (6,0-6,75)    20,45  (19,5  -  21,5)  15,1  (1—47)     1051,56  (1046,7—1057,83) 

C.  7,28  (7,0-8,5)      20,7  (19,5-22)       17  (1-36)       1051,82  (1049,8-1054,4) 

Spez.  Gewicht  Fasarsloffcehalt  ^^"8®  d.Blutwassers 

des  Blutwasseps.  i-asersioirgeüail,  ^^^  ^^^  ^,^  P^^^ 

A.  1025,35  (1024,8-1026,3)      3,47  (3,01-1,6)      514  (524-S76) 

B.  1025,33  (1024,4-1026,9)      3,64  (2,69—4,75)    618  (421-577) 

C.  1025,48  (1021,05-1026,6)    3,78  (2,45-5,1)      482  (429—525) 


'^)  Diess  ist  die  einzige  Zwillingsgoburt ,  welche  unter  den  untersudilen 
Folien  vorgekommen  ist.  Es  ist  das  Totalgewicht  der  beiden  Kinder  mit  in 
Redioung  gebracht,  die  LUnge  derselben  aber  nicht. 


Eb  gdbtt  aas  dieser  ZusammenstelluDg  hervor,  dess  bei  kleinen 
FrlkdiCen  das  Blui  der  Mutter  dUnncr  ist  als  bei  grossen.  So  wie 
abo  hier  wenig  Blutkörperehen  gebildet  worden,  so  ist  auch  die 
Bildung  der  Zellen  in  dem  Fölus  eine  geringe,  und  beide  Erschei- 
nungen haben  wahrscheinlich  eine  gemeinsame  Ursache.  Wenn  nun 
bei  sehr  grossen  Früchten  nicht  in  demselben  Verhältniss  das  Eigen- 
gewicht des  Bluts  ein  grösseres  ist,  so  kann  diess  darin  seinen  Grund 
liaben,  dass  die  Grösse  des  aus  dem  Blute  der  Mutter  gebildeten 
Produktes  später  beschränkend  auf  die  Bildung  des  Bluts  zurück- 
wirkt In  Betreff  des  Blutwassers  sind  die  Unterschiede  in  den  Mit- 
teizablen  der  drei  Reihen  ganz  unbedeutend.  Beachtenswerth  ist  die 
Verschiedenheit  in  dem  Gewichts  -  Verhältniss  des  Blutwassers  zum 
Blutkuchen.  Das  starke  Yorwallon  von  jenem  über  diesen  in  A  ist 
nicht  blos  aus  der  wirklich  grössern  Menge  von  Interccilularflussig- 
keit  des  Bluts,  die  bei  kleinem  Fi-Uchten  sich  findet,  zu  erklären, 
denn  wenn  dieselbe  auch  durch  das  spezitische  Gewicht  des  Bluts 
nachgewiesen  wird,  so  ist  in  dieser  Beziehung  der  Unterschied  zwi- 
schen B  und  C  nur  gering;  noch  weniger  aber  ist  es  abhängig  von 
dem  grossem  Faserstoffgehalt  des  Bluts,  denn  es  scheint  dieser  mit 
der  Grösse  der  Frucht  zu  wachsen.  Es  ist  daher  am  wahrscheinlich- 
sten, dass  die  Qualität  des  Semms  und  die  von  dieser  abhängige 
Beschaffenheit  des  Faserstoffs  an  der  Entstehung  dieser  Erscheinung 
einen  Antheil  haben.  —  Da  in  Hinsicht  des  spezitischen  Gewichts, 
der  Faserstoffmenge  und  des  Verhältnisses  zwischen  Serum  und  Pla- 
centa  das  Blut  in  A,  B  und  C  in  demselben  Sinne  verschieden  ist 
wie  in  frUhern  und  spätem  Zeilen  der  Schwangerschaft,  so  könnte 
man  auf  den  Gedanken  kommen,  aller  jener  Unterschied  lasse  sich 
darauf  zurückführen,  dass  in  A  der  Aderlass  in  einer  frühem  Zeit 
vor  dem  gesetzlichen  Ziel  der  Schwangerschaft  vorgenommen  sei. 
Allein  die  Annahme,  dass  die  kleinem  Früchte  in  A  vor  dem  Ende 
des  zehnten  Schwangerschaftsmonats  geboren  seien,  widerspricht  der 
Ausrechnung  des  Tages  der  Niederkunft  nach  den  Angaben,  welche 
ich  von  den  Schwangern  bei  dem  E\amen  erhielt,  und  wenn  gleich 
die  Miltelzahl  der  Tage  zwischen  Aderlass  und  Niederkunft  in  A  etwas 
grösser  ist  als  in  B  und  C,  so  ändert  sich  doch  noch-  nicht  viel  in 
den  Durchschnittszahlen  des  Bluts,  falls  durch  Ausscheidung  des 
Falls  II,  in  welchem  53  Tage  vor  der  Niederkunft  das  Blut  untersucht 
wurde,  so  wie  durch  Ausscheidung  derjenigen  Fälle  in  B  und  C,  in 
welchen  der  Aderlass  der  Niederkunft  ganz  kurz  vorherging,  die 
Durchschnittszahl  für  diesen  Zwischenraum  in  der  Reihe  A  geringer 
wird  als  in  B  und  C.  Ferner  ist  in  B  das  Mittel  geringer  als  in  C, 
und  diess  spricht  ebenfalls  gegen  eine  solche  Erklärung  dos  Ergeb- 
nisses obiger  Berechnung.     Wir  dürfen  daher,  so  lange  nicht  durch 
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zahlreichere  Beobachtungen  das  Gegeniheil  erwiesen  ist,  an  der  That- 
sache  festhalten ,  dass  je  nach  der  GrOsse  der  Frucht  das  Blut  der 
Mutter  bei  gleicher  Dauer  der  Schwangerschaft  einige  Verschieden- 
heiten zeigt,  und  dass  besonders  bei'  kleinen  Früchten  die  Eigoi- 
thUinlichkeiten  am  hervorstechendsten  und  regelmassigsten  gefunden 
werden. 

Was  die  zweite  Frage  anl)elangt,  so  möchte  ich  wünschen,  dass 
ich  zu  deren  Beantwortung  Gewichtsbestimmungen  des  Fruchtwassers 
benutzen  könnte  und  nicht  blos  Angaben,   welche  nach  einer  unfw- 
fähren  Schätzung  die  Menge  als  gering,  normal  oder  beträchtlich  be- 
zeichnen.   Auch  ist  es  zu  bedauern,  dass  die  Zahl  der  Fälle,  in  de- 
nen die  letztere  Bezeichnung  sich  findet,   selbst  mit  Einschluss  des 
Falles  von  Albuminurie  nicht  mehr  als  dref  (V,  X  und  XXI)  beliügi, 
so  dass  aus  ihr  keine  Folgerungen  gezogen  werden  können.    Gros- 
ser ist  die  derjenigen,  in  denen  wenig  Fruchtwasser  gefunden  wurde 
(Nr.  1, 11,  VI,  XI,  XU,  XIV,  XVI,  XMII,  XXV,  XXVII,  XXXII  und  XXXVI). 
Unter  ihnen  finden  sich  aber  einige,   bei  denen  zur  Zeit  des  Ader- 
lasses abnorme  Verhältnisse  obwalteten;  im  Ganzen  bleiben  jedoch  die 
mittlem  Werthe   für  das  Blut   dieselben,  mögen  diese  Fälle  mit  in 
Hechnung  aufgenommen  werden  oder  nicht.    Für  das  spezifische  Ge- 
wicht des  Bluts  erhält  man  aus  allen  12  Fällen  das  Mittel  1052,11 
(1048,1—1057,85),  für  das  des  Blutwassers  1026,06  (1024,6—1028,1) 
und  für  den  Faserstoff  3,61  (2,45—4,6).     Vergleicht  man  diese  Zahlen 
mit  den  Durchschnittszahlen  für  den  zehnten  Monat,  in  welchem  sich 
acht  jener  Schwangern  befanden  und  in  welchen   auch    die  Durch- 
schnittszahl für  alle  zwölf  fälll,.  -so  sieht  man,  dass  wo  wenig  Frucht- 
wasser gebildet  wird,  das  Blut  in  der  Regel  (mit  4  Ausnahmen  unter 
12  Fällen)  schwerer  ist,  als  es  hn  Durchschnitt,  also  bei  mehr  Frucht- 
wasser,  zu  sein  pflogt,   und  dass  dasselbe  von  Blutwasser  gilt,  bei 
welchem  nur  zwei  Fälle  unter  den  aufgezählten  eine  Ausnahme  ma- 
chon.   Diess  begründet  die  Vermuthung,  dass  unter  übrigens  gleichen 
Verhältnissen  die  Menge  des  Fruchtwassers  sich  nach  dem  Wasser- 
gehalt des  Blutwassers  richtet.    Bei  fernerer  Prüfung  derselben  wäre 
08   nöthig,   ausser   dem   Ge\vicht  der  Mutter  und   der  gemessenen 
Menge  des  Fruchtwassers   auch   noch   das  spezifische  Gewicht  oder 
den  Wassergehalt  dos  letztem  zu  kennen. 

Haben  nun  schon  auf  die  Grösse  des  Kindes  und  auf  die  Menjie 
des  Fruchtwassers  ausser  der  Blutbeschaflfenheit  noch  manche  andere 
Verbältnisse  einen  mehr  oder  minder  grossen  Einfluss,  so  ist  die 
Stärke  der  im  Wochenbett  eintretenden  Absonderungen  noch  weit 
weniger  von  jener  abhängig,  da  während  der  Niederkunft  und  nach 
derselben  Zufälle,  wie  z.  B.  Blutverlust,  Fieber  und  Entzündungen, 
eintreten  können,  welche   durchaus  nicht  mit  dem  frühem  Zustand 
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»tiirend  der  Schwangerschaft  in  einem  Zusammenbange  slehcn  und 
«eiche  für  sich  ganz  allein  die  Stärke  der  Absonderungen  bestim- 
men können.  Zumal  würde  eine  jede  über  die  Abhängigkeit  dersel- 
ben von  der  Blutbeschaffenheit  aus  einer  kleinen  Zahl  von  Beobach- 
tungen gezogene  Folgerung  jedes  Anspruchs  auf  allgemeine  Gültig- 
keit entbehren',  und  nur  y  falls  die  von  mir  erzählten  Beobachtungen 
in  eine  grosse  Reihe  auf  gleiche  Weise  angestellter  Aufnahme  finden, 
würden  sie  zur  Entscheidung  der  aufgestellten  Frage  verwendet  wer- 
fkn  kbnnen. 

ich  möchte  hier  schliesslich  überhaupt  nochmals  erinnern,  dass 
ich  ^eit  entfernt  hin  den  Folgerungen  aus  36  Beobachtungen  einen 
grossen  Werth  beizulegen.  Sie  dienen  nur  als  Material,  das  bei  fer- 
nem Untersuchungen  dieser  Art  benutzt  werden  kann.  Wenn  ich 
zu  solchen  hiermit  die  Anregung  gegeben  hätte,  so  würde  meine 
^ptsäcblichste  Absicht,  welche  ich  bei  dieser  Zusammenstellung 
latte,  in  Erfüllung  gegangen  sein. 


Ausscheidung  von  Fett  durch  den  llrhL 


Von 


Dr«  C*  mettenheiiner  io  Frankfurt  a.  M. 


Dass  Fett  in  kleinen  Quantitäten  hüufig  mit  dem  Urin  ausgeson- 
dert ^ird,  ja  dass  selbst  im  normalen  Urin  Spuren  von  Fett  gefunden 
werden,  ist  eine  bekannte  Thatsache.  Besonders  im  Urin  von  Phlhi- 
sikem,  asphyktisch  Gestorbenen  und  Schwängern  hat  man  Fett,  theils 
als  mikroskopische  Tröpfchen,  theils  in  Form  kleiner,  jedoch  sdion 
ohne  alle  optischen  IlUlfsmittel  erkennbarer  Augen  angetroffen. 

Beispiele  von  Ausscheidung  grösserer  Mengen  Fett  durch  die 
Hamwege  weist  die  Literatur  zwar  auf,  jedoch  stammen  sie  zum 
grossen  Theil  aus  einer  Zeit,  wo  die  chemische  Constitution  der 
Stoffe  noch  nicht  mit  der  Sicherheit,  wie  in  unsem  Tagen  erkannt 
werden  konnte.  Aber  selbst  in  den  Fällen,  deren  Authenticität  nicbt 
zu  bezw^eifeln  ist,  haben  es  die  Beobachter  nicht  selten  bei  der  An- 
gabe und  Feststellung  der  beobachteten  Resultate  bewenden  lassen, 
ohne  die  Bedingungen,  unter  welchen  die  Abscheidung  von  Fett  mil 
dem  Urine  stattgefunden  hat,  mit  erwtlnschter  Genauigkeit  anzugeben. 
Ich  richte  mich  hier  vorzüglich  nach  Ray  er,  der  in  seinem  vortreff- 
lichen Werk  Über  Nierenkrankheiten  (t.  I,  p.  155  et  169)  eine  grosse 
Anzahl  von  Beobachtungen  aus  der  altem  und  neuem  Literatur  zu- 
sammengestellt hat.  Es  ist  nicht  möglich,  bei  aufmerksamer  Yergki- 
chung  aller  dieser  Fälle  einen  gemeinsamen  Grund  lu  der  Yerirrung 
des  Fettes  in  die  Harnwege  aufzufinden,  oder  auch  nur  in  dem  ein- 
zelnen Faller  eine  physiologische  Erklärung  für  diesen  Vorgang  zu 
geben:  Von  grösserm  wissenschaftlichen  Interesse  ist  schon  die  An- 
gabe Lehmann's  (\Vagner*s  physiol.  Handwörterb.,  Bd.  II,  &  2*), 
dass  er  bei  einer  nicht  stillenden  Wöchnerin  in  den  ersten  acht  Ta- 
gen nach  der  Niederkunft  eine  grosse  Menge  Buttersäure  im  Urin 
gefunden  habe,  mehr  als  von  dem  Schweiss  der  Genitalien  mögUcbe^ 
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fuse  herrühren  konnte.  Gewiss  finden  sich  in  der  Literatur  nocli 
lehr  fieobachiungen ,  die  nicht  wie  blosse  Wunder,  ohne  Versuch 
Iren  Grund  xu  erforschen,  berichtet  werden;  doch  wird  man  cinge- 
leben  müssen,  dass  die  Ausscheidung  des  Fettes  mit  dem  Urin  eine 
iobts  weniger  als  gründlich  aufgeklürte  wissenschafthche  Frage  sei. 
uk  wird  es  um  so  williger  eingestehen,  wenn  man  die  Chemiker 
)ch  darüber,  in  Widerspruch  sieht,  ob  Fett,  wenn  auch  in  noch  so 
»ringer  Mengei,  ein  normaler  Bestand  theil  des  gesunden  Urins  ist, 
ler  nicht;  wenn  man  bedenkt,  dass  die  Physiologie  über  die  Fähig- 
st oder  Bestimmung  der  Nieren,  Fetttheile  aus  dem  Körper  auszu- 
hren,  bis  jetzt  noch  kein  Wort  geredet  und  es  allein  der  Pathologie 
»erlassen  hat,  diesen  nicht  unwichtigen  Gegenstand  in's  Äuge  zu 
ssen.  Bei  diesem  Stand  der  Dinge  fühle  ich  mich  gedrungen,  ei- 
ge  Beobachtungen  und  Versuche  mitzutheilen,  welche  vielleicht  zur 
tiflLlärung  unsers  noch  so  dunkeln  Gegenstandes  einen  kloinen  Bei- 
Kg  liefern  können;  ich  würde  das  allerdings  beschränkte  und  nichts 
ODiger  al^  abgeschlossene  Material  noch  zurückgehalten  haben,  wenn 
li  nicht  hofile,  die  Aufmerksamkeit  anderer  Aerzlo  und  namentlich 
ich  in  der  chemischen  Prüfung  der  Stoffe  Geübter  auf  die  vorlie- 
tüde  Frage  zu  richten,  und  durch  gemeinsame  Arbeit  dem  Ziele  um 
»  achneller  nahe  zu  kommen. 

In  zwei  FäUen  habe  ich  bis  jetzt  Fett  in  einer  selbst  den  Angehöri- 
m  der  Kranken  auffallenden  Menge  im  Urin  angetroffen,  jedesmal  war 
i  flüssiges  Fett,  in  keinem  von  beiden  Folien  geronnen,  so  wie  es  bei 
lerreicher  FettbUdung  im  Magen  and  Anfang  des  Darmkanals  nicht 
IT  selten  ausgebrochen  worden  kann.  Ueber  die  chemische  Be- 
shaffenheit  des  in  beiden  Fällen  ausgeschiednon  Fettes  erlaubte  mir 
•ine  Zeit  nicht  Untersuchungen  anzustellen;  seine  Natur  als  Fett 
aubte  ich  hinlängUch  begründet  dadurch,  dass  es  auf  Papier  Fett- 
)cken  hintcrliess. 

Der  erste  Kranke,  in  dessen  Urin  'ich  Fett  beobachtete,  ist  bald 
ichdem  ich  diese  Beobachtung  gemacht  hatte,  gestorben.  Es  war 
n  64jähriger  Mann,  Hr.  F.  Die  Section  wies  als  Todesursache  nach: 
irtCreute  kleine  Krebsknoten  in  der  Lunge,  mit  Ervieichung  des  zwi- 
tben  ihnen  befindlichen  Lungengewebes;  Umwandlung  der  linken 
iUte  der  Schilddrüse  in  eine  faustgrosse  Geschwulst  von  unbestimm- 
m^Charakter,  welche  hinter  das  manabrium  sterni  herabgewachsen 
ar  und  daselbst  die  trachea  und  beide  bronchi  zusammengedrückt 
id  abgeplattet  hatte;  Verengerung  der  Speiseröhre  in  derselben 
egend  und  Einhüllung  der  verengerien  Stelle  in  ein  den  Krebs- 
Doten  in  der  Lunge  histologisch  öhnliches  Gewebe.  Der  arme  Kranke 
i  in  der  letzton  Zeit  seines  Lebens  an  furchtbarer  Athemnotfa,  die 
oh  wiederholt   des  Nachts   und   ganz  plötzlich   einzusteUen  pflegte, 
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und  magerte  stark  ab.  Sein  Stuhlgang  war  geregelt,  sein  Appetit 
nicht  gross  y  doch  befolgte  er  auf  meinen  Rath  eine  stärkende  Dult 
Unter  andern  Arzneimitteln,  die  ich  ihm  verabreichen  liess ,  und  die 
ich  hier  nicht  anführe,  weil  sie  in  keiner  Beziehung  zur  Fettbildong 
oder  Fettabsonderung  stehen  können,  nahm  der  Kranke  auch  den 
Lebcrthran,  und  zwar  2  Esslöffel  voll  jeden  Morgen  und  jeden  Abend. 
Dem  Leberthran  hatte  ich  einen  Zusatz  von  Jodtinctur  gegeben,  nfim- 
lieh  30  Tropfen  von  der  Tinctur  auf  l  Pfund  Thran,  in  der  Meinung, 
dass  der  Kranke  Tuberkeln  in  der  Lunge  habe. 

Nachdem    der  Kranke   seinen  Leberthran    in  der  angegebenen 
Weise  14  Tage  —  3  Wochen  lang  regelmässig  gebraucht  hatte,  zeigte 
sich  auf  seinem  Urin  nicht  etwa  ein  Fetthäutchen,  wie  es  jedem  Anl 
von  dem  Urin  Schwindsüchtiger  bekannt  ist,  sondern  deutliche  und 
zahlreiche  grosse  Fettaugen.     Da  sich  vor  der  Zeit,  dass  ich  Hm.  F. 
den  Leberthran  verordnete,  auch  keine  Spur  von  Fett  in  seinem  Urin 
fand,    sondern  erst   nach   dem    anhaltenden    täglichen    Verbrauche 
einer  nicht  unbeträchtlichen  Quantität  Thran,  so  hat  es  fast  den  An- 
schein, dass  das  ausgeschiedne  Fett  Leberthran  gewesen  sein  konnte. 
Es  liesse  sich  wohl  denken,  dass  der  Körper  bis  zu  einem  gewissen 
Grad  mit  Fett  gesättigt  werden  mUsste,  ehe  er  nach  Ueberschreitung 
dieses  Maasses  jenen  Stoff  auf  irgend  einem  Wege,  unter  andern  auch 
durch  die  ilamwege,  wieder  ausstösst    In  dem  Krankheitsprozesse 
selbst  fand,  so  lange  ich  den  Kranken  zu  behandeln  hatte,  durchaas 
keine  Entwicklung  mehr  Statt;  seine  Kräfte  wurden  immer  geringer, 
seine  Athemthätigkeit  immer  unvoUkommner,  seine  Abmagerung  im- 
mer grösser;  es  scheint  daher  fast  unstatthaft,  anzunehmen,  dass  ir- 
gend eine  Wendung  in  der  Krankheit  die  Ursache  jener  Fettausschei- 
dung  hütte  sein  können,  und  man  kommt,  wenn  man  nicht  von  einer 
tlbei^rossen  Scheu  vor  Hypothesen  abgehalten  wird,  stets  wieder  auf 
die  Ycrmuthung  zurück,   dass  das  im  Urin  gefundne  Fett  »mit  vie- 
1er  Wahrscheinlichkeit    nichts  anders   als  Leberthran  gewesen  sein 
mag.  -^ 

Schwieriger  noch  als  in  dem  eben  geschilderten  Falle  ist  es  in 
dem  nun  mitzutheilenden  gewesen,  Gmnd  und  Ursache  der  dabei 
vorgekommenen  Fettausscheidungen  durch  den  Urin  aufzufinden.  Schon 
die  Krankheit,  in  deren  Verlaufe  die  Beobachtung  gemacht  ward,  war 
eine  viel  dunklere,  und  setzte  der  Diagnose  nicht  geringe  Schwierig- 
keiten entgegen,  auch  nahm  die  Krankheit  —  leider!  würde  ich  als 
Mann  der  Wissenschaft  sagen,  wenn  ich  mich  als  Mensch  nicht  sohl* 
men  müsste  —  ein  günstige^  Ende:  die  Kranke  lebt  noch  und  ist 
dem  Sectionstische  zu  ihrem  GlUcke  entgangen,  so  dass  die  eigent- 
liche Probe  auf  die  Richtigkeit  der  Diagnose  nicht  angestellt  werden 
konnte. 
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Die  54jilhrigo,  unvcrheirathete  Kranke  hatte  vor  einigen  Jahren 
II  Geistesstörung  gelitten;  sie  war  melancholisch  gewesen,  wurde 
ffwfihrend  von  innerer  Unruhe  und  Angst  gepeinigt,  glaubte  sieh 
erfolgt,  vergiftet,  und  machte  mehrere  Selbstmordversuche.  Aus 
T  mir  nur  unvollständig  milgetheilten  Krankengeschichte  hebe  ich 
IT  iwei  Erscheinungen  hervor,  welche  zu  der  sogleich  zu  schildem- 
o  Krankheit  Beziehung  zu  haben  scheinen;  das  Oedema  pedum, 
s  sich  erst  bei  der  allgemeinen  Herstellung  wieder  >  erlor,  und  die 
ssgefUhle  in  der  Zunge,  die  Patientin  dauernd  plagten.  Gilnzliche 
iederherstellung  von  diesem  Leiden  erfolgte  auf  den  Gebrauch  der 
asserkur  in  Michelstadt,  nachdem  dieselbe  in  zwei  auf  einander 
gendon  Jahren  angewendet  worden  war.  Während  der  Geistes- 
ftrung  hatte'  die  Kranke  stets  mit  Verstopfung  zu  kämpfen,  die  selbst 
pch  die  stärksten  Mittel  nicht  gehoben  werden  konnte.  Es  gelang 
er  in  Michelstadt,  durch  beharrliche  Anwendung  der  Kaltwasser- 
fsOere  endlich  Oeffnung  zu  erzielen.  Seit  dieser  Zeit  behielt  die 
anke  die  Gewohnheit  bei,,  jeden  Abend  vor  Schlafengehen  1 — 2 
Icfaer  Klystiere  zu  nehmen,  worauf  am  andern  Morgen  die  OeflFuung 
(Sestalt  von  kleinen,  harten  Knödeln  erfolgte.  Ohne  Klystier  bekam 
)  Kranke  aber  niemals  Stuhlgang.  Der  Appetit  war  und  blieb  im- 
»r  gering,  nahm  aber  kurz  vor  dem  Ausbruch  der  Krankheit,  die 
diher  beschrieben  werden  soll,  auffallend  ab,  nichts  desto  weniger 
jrde  Pat.  gerade  in  dieser  letzten  Zeit  dicker,  so  dass  es  allen 
(Uten  auffiel.  Vorigen  Winter  behandelte  ich  sie  an  einem  entzUnd- 
hen  Katarrh  der  Respirationsschlcimhaut,  von  dem  sie  übrigens 
iDständig  genas.  In  der  letzten  Zeit  vermochte  sie  nicht  mehr 
hneli  zu  gehen,  sie  verlor  dabei  sehr  leicht  den  Athem. 

Den  Abend  vorher,  ehe  ich  zu  der  Kranken  gerufen  wurde,  be- 
im sie  plötzlich  eine  Ohnmacht;  am  folgenden  Morgen  bemerkte  sie 
it  Schrecken,  dass  ihr  Urin  schwarz  aussah.  Gleichzeitig  klagte 
9 'über  Schmerz  in  beiden  Lenden,  jedoch  vorzugsweise  in  der 
chten;  sie  hatte  Vomituritionen  und  wirkliches  Erbrechen,  Ver- 
opfung,  heftiges  Gefühl  von  Schwäche  und  Angst  in  der  Magen- 
^end;  Puls  über  100,  hart.  Der  schwarze  Urin  war  aus  Unvör- 
(shiigkeit  weggegossen  worden;  der  seitdem  gelassene  Urin  hatte 
ne  schmutzig  rolhe  Farbe  und  ein  weisses  Sediment,  in  dem  ich 
ihon  mit  blossen  Augen  sehr  kleine,  dunkelrothe  Kügelchen,  Grup- 
m  von  Blutkörperchen,  entdecken  konnte.  So  blieb  der  Urin  in 
m  ersten  Tagen  der  Krankheit;  die  Quantität  des  in  24  Stunden 
»lassenen  Urins  war  sehr  unbedeutend,  betrug  höchstens  V2  —  ^U 
choppen.  Ich  verordnete  Aderlass,  Blutegel  in  die  rechte  Lenden- 
sgend,  Quecksilbersalbe,  Kataplasmata  emollientia  eben  dahin,  Brau- 
jpulver. 

Arcktv   r.  wisteiisch.   HiiJk.    1.    3-  »^ 
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Der  Urin  onlhielt  Eiweiss,  von  histologischen  Elementen  Eiter- 
und  Blutkilgelchcn,  ausserdem  Bellini 'sehe  Röhrchen,  jedoch  in  ge- 
nnger  Anzahl,  und  Haufen  platter,  scharfkantiger  Epithelialzellen,  wie 
sie  im  Nierenbecken  und  in  den  Uroteren  vorkommen. 

Dass  hier  eine  entzündliche  AfiTektion  der  Nieren,  namenthcli  der 
rechten,  vorlag,  schien  mir  unzweifelhaft;  weicher  Theil  der  Niere 
zunächst  von  der  Entzündung  ergriffen  sei,  und  ob  die  Entzündung 
eine  gesunde  oder  in  Bright'scher  Entartung  begriffene  Niere  ^ 
troffen  habe,  darüber  in's  Reine  zu  kommen  war  eine  schwer  zu  lö- 
sende Aufgabe  für  die  Diagnose.  Die  mikroskopische  und  chemisdie 
Analyse  sprach  sehr  für  Bright'sche  Krankheit,  während  die  Ab- 
wesenheit aller  hydropischeu  Erscheinungen  wenigstens  ein  seltnes 
Symptom  dieser  Krankheit  ist. 

Im  Anfange  der  Krankheit  verliefen  die  Nächte  auffallend  gut, 
ohne  alle  Aufregung  oder  gar  Delirien;  die  Kranke  genoss  dnes  gnix 
erquickenden  Schlafes.  Am  Tage  waren  gewöhnlich  die  Stunden 
zunächst  vor  und  nach  Mittag  die  schlimmsten;  das  Fieber  steigerte 
sich  um  diese  Zeit  bedeutend,  die  Wangen  der  Pat,  eine  oder  beide, 
rötheten  sich  lebhaft  und  wurden  heiss;  sie  ächzte  und  stöhnte  jßm- 
merlich  und  klagte  über  ein  ausserordentlich  quälendes  GefüU  von 
Angst  in  der  Herzgrube. 

Auf  die  angewandten  Mittel  trat  sofort  Besserung  eun,  jedoch  schon 
nach  einigen  Tagen  cxacerbirte  die  Krankheit  aufs  neue.  Die  örtli- 
chen und  allgemeinen  Blutentziehuugen  wurden  wiederholt,  dabei 
aber  innerlich  emulsio  c^nnabina  c.  extr.  hyocsyami,  stUndL  1  Ess- 
löffel, und  2  fünfgranige  Dosen  Calomel  gereicht  Darauf  hin  legte 
sich  auch  dieser  zweite  Sturm.  In  den  drei  nächsten  Wochen  hidt 
die  Krankheit  folgenden  Gang  ein.  Sie  hatte  begonnen  an  einem 
Freitag  und  Samstag.  Nun  hatte  die  Pat.  gewöhnlich  in  der  MiUe 
und  gegen  das  Ende  der  Woche  ihre  guten  Tage,  wo  der  Puls  auf 
82,76  herabsank,  die  Kranke  muntrer  ward,  Appetit  bekam,  kUn, 
in  ihrem  ganzen  Befinden  sich  besserte.  Von  da  an  trat  aber  regel- 
mässig eine  Verschlimmerung  ein,  die  Sonntag,  Montag  oder  Dienstag 
ihren  Höhenpunkt  erreichte.  Dreimal  wiederholte  sich  diese  Schwan- 
kung, und  jedesmal  hatte  die  Verschlimmerung  der  Krank  heil  einen 
andern  Charakter. 

Die  Quantität  des  Urins  nahm  bis  nach  Ablauf  dieser  Zeil  im 
Ganzen  etwas  zu,  blieb  jedoch  immer  noch  unl)eträchtlich,  besonden 
im  Verhältniss  des  Getränkes,  das  Pat?  zu  sich  nahm.  An  den  guten 
Tagen  enthielt  der  Urin  gar  keine  Blutkörperchen,  und  sein  Eiweiss- 
gehalt  verminderte  sich;  an  den  schlimmen  hingegen  nahm  wieder 
die  Quantität  des  Eiweisses  zu,  und  es  wurde  auch  wieder  Blut  im 
Urin  gefunden.     Ich  untersuchte   den  Urin  täglich ,   weil  ich  an  ihm 
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ein  wahres  Barometer  für  die  Krankheit  gefunden  zu  hahen  glaubte; 
es  ist  mir  daher  in  der  langen  Dauer  der  Krankheit  wohl  keine  der 
wichtigem  Veränderungen  im  Urin  entgangen.  Nachdem  die  oben 
angegebene  Emulsion  einige  Tage  consequent  genommen  worden 
war,  begannen  sich  auf  der  OberfTäche  des  Urins  zuerst  kleine  Fett- 
trOpfchen,  allmählich  immer  grossere  Fettlropfeu,  endlich  grosse  Au- 
gen vom  Umfange  einer  Weinbeere  zu  sammeln,  und  zwar  in  solcher 
Menge,  dass  die  Angehörigen  der  Kranken  nicht  wenig  erschreckt 
wurden  und  mich  zuerst  auf  das  neue  Ereigniss  aufmerksam  mach- 
ten. Das  Fett  war,  wie  schon  bemerkt,  flüssig,  ganz  blassgelb  und, 
wie  mir  schien,  völlig  geruchlos.  Sobald  die  Emulsionen  weggelas- 
sen worden,  verschwanden  auch  die  Fettaugen  im  Urin  und  kehrten 
im  ganzen  folgenden  Verlauf  der  Krankheit  nicht  wieder,  obgleich 
die  sonst  mit  einem  ziemlich  starken  panniculus  adiposus  versehene 
Kranke  gerade  in  dieser  Periode  anfing  mager  zu  werden,  und  der 
Gedanke  an  eine  Colliquation,  wie  bei  Phlhisis  oder  in  dem  von 
Tulpius*)  erzählten  Falle,  nicht  ferne  lag.  War  die  Niere  von  der 
Fetlmetamorphose  ergriffen,  so  konnte  möglicherweise  die  Gegenwart 
des  Fetts  im  Urin  auch  daraus  erklärt  werden,  wiewohl  die  Beob- 
achter über  Fettausscheidung  im  Urin  bei  Bright'schcr  Krankheit, 
mit  Ausnahme  von  Ray  er,  der  in  einem  einzigen  Fall  von  morbus 
Brightii  irllben,  durch  Aether  wieder  aufgehellten  Urin  beobachtet 
hat,  alle  schweigen.  Frerichs  erwähnt  des  Fettes  im  Urin  bei  die- 
ser SLrankheit  nur  als  kleiner  einzelner,  oder  auch  gruppenweise  zu- 
sammengehäufter Tröpfchen,  die  in  den  Faserstoff'gerinnseln  der  Ham- 
kanälchen  vorkommen,  wenn  in  diesen  die  Epithelien  bereits  fettig 
entartet  sind  **).  Sicherer  als  im  Harn  scheint  das  Fett  im  Blutserum 
bei  morbus  Brightii  nachgewiesen  zu  sein  (Ghristison,  Rayer)  ^**). 

Eine  3te  Erklärung  war  noch  möglich  und  schien  mir  die  an- 
nehmbarste von  allen:  das  Fett  konnte  auch  von  den  Emulsionen 
herstammen,  die  Tag  und  Nacht  consequent  von  der  Kranken  genom- 
men worden  waren,  und  deren  Assimilation  der  ungewöhnlich  tor- 
pide Darmkanal  nicht  vorzustehen  vermochte. 

Das  Calomel  rief  schon  wenige  Tage,  nachdem  es  von  der  Kran- 
ken genommen  war,  seine  unangenehmen  Nebenwirkungen  hervor. 
Die  ganze  Mund-  und  Zungenschleimhaut  bedeckte  sich  mit  aphthen- 
ähnlichen  Eiterblasen,  die  Patientin  sehr  schmerzten.  Die  Zunge 
blieb  von  da  an  empfindlich  und  ein  Gegenstand  beständiger  Be- 
schwerden für  die  Kranke.     Die  Einreibungen  von  ung.  einer,  in  die 


»)  Rayor  a.  a.  0.   S.  170. 
•*)   Die  Bright'scho  NIerenkrankheÜ.   S.  67—65. 
*♦*)   Bei  Frerichs  a.  a.  0.  S.  67—68. 

25 


380 

Lenden,  die  mehrere  Tage  hinter  einander  fortgesetzt  wurden,  riefen 
ihre  unangenehmen  Nebenwirkungen  erst  viel  später  hervor.  Nack- 
dem  nämlich  die  Zunge  längst  schon  bei  Anwendung  eines  Pinsel- 
saftes aus  acid.  mur.  und  Syr.  rub.  id.  geheilt  und  übrigens  kein 
einziges  Quecksilbersymptom  mehr  zu  bemerken  war,  brach  plötzlich 
ein  sehr  lebhaftes  Speicheln,  kein  eigentlicher  Speichelfluss  aus,  das, 
ohne  zu  riechen  und  ohne  alle  Anschwellung  der  Mundscbleimbaut 
mehrere  Wochen  lang ,  einen  Tag  in  schwächerem ,  den  andeni  in 
störkorem  Grade  andauerte.  Die  lange  Dauer  des  Speicheins  ent- 
sprach der  langsamen  und  consequent  fortgesetzten  Einverleibung 
der  grauen  Salbe. 

Wahrscheinlich  ist  ein  Exanthem,  das  in  der  2ten  Exacerbation 
der  Krankheit  fast  auf  der  ganzen  Körperoberfläche  ausbrach,  aucb 
noch  auf  Rechnung  der  Quecksilberwirkung  zu  setzen.  Es  bestand 
in  kleinen,  lebhaft  rothon  Papelchen,  die  bald  mehr  zerstreut,  bald 
dichter  zusammen  standen.  Sein  Ausbruch  war  von  heftigem  Fieber 
begleitet.  Erst  nachdem  es  schon  einige  Zeit  verschwunden  war 
und  die  Fieberorrogungen  gänzlich  nachgelassen  hatten,  stellte  sich 
eine  sehr  starke,  kleienartigo  Abschilferung  an  den  obem  und  untern 
Extremitäten  ein;  am  Rumpfe,  wo  doch  das  Exanthem  sehr  in  Bltitbe 
gestanden  hatte,  fand  keine  Abschuppung  statt. 

Die  Gegenwart  des  Eiters  im  Urin  glaubte  ich  einer  Entzündung 
des  Nierenparenchyms  oder  des  Nierenbeckens  zuschreiben  zu  müs- 
sen, wiewohl  man  angibt,  dass  auch  dann  Eiter  gefunden  werden 
könne,  wenn  die  Entzündung  nur  die  Capsula  adiposa  betriffl.  Nach 
der  2ten  Exacerbation  der  Krankheit  verminderte  sich  der  Eiter 
sichtlich;  dennoch  blieb  der  Urin  ziemlich  reich  an  Eiweiss  und  Fa- 
serstolTgerinnseln.  Dieser  Befund  benahm  mir  jeden  Zweifel,  dass 
die  Nieren  Rrightisch  erkrankt  seien.  Ich  beschloss  daher,  die  Be- 
handlung nun  darauf  zu  richten,  da  keine  entzündlichen  Symptonie 
mehr  meine  Sorge  in  Anspruch  nahmen.  Ich  verschrieb  der  Kran- 
ken den  Meerreltigaufguss,  der  von  Einigen  als  ein  ganz  spezifisches 
Mittel  gegen  Bright'scho  Krankheit  empfohlen  worden  ist.  Gegen 
diese  Arznei  empfand  die  Kranke  einen  grossen  Widerwillen,  sie  er- 
brach sogar  die  ersten  Male  darauf,  nahm  sie  aber  dann  doch  ohne 
üble  Folgen  weiter.  Einen  bemerkbaren  Einfluss  auf  das  Befinden 
der  Kranken  im  Allgemeinen  und  auf  die  Urinsccretion  im  Besondera 
konnte  ich  nicht  wahrnehmen,  nicht  einmal  vermehrt  fand  ich  die 
Urinabsonderung.  Die  Oeffnung  war  in  dieser  Zeit  sehr  unregel- 
mässig, bald  nmsstc  sie  durch  Klystiere  erzwungen  worden,  bald 
kam  sie  von  selbst  als  Durchfall. 

Einige  Tage  hielt  sich  die  Kranke  so  ohne  bemerkbare  Verän- 
derung.    Dann  aber  trat  eine  neue,  die  3te  Exacerbation  ein.    Eines 
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Nachts  bekam  sie  heftigen  Kopfschmerz  in  der  rechten  Scliläfe,  zu 
dem  sich  ein  lebhafter  Schmerz  unter  der  rechten  Brustdrüse  etwas 
nach  dem  Rucken  zu,  endlich  auch  Schmerzen  in  der  Schulter-  und 
Lebergegend  gesellten. 

Der  Urin  nahm  nun  eine  mehr  brüunliche  Farbe  an,  Vomituri- 
tionen  kehrten  wieder,  die  Oeffnung  war  ein  paarmal  sehr  blass, 
fast  weiss. 

Schon  im  Beginn  der  Krankheit  war  es  deutlich,  dass  die  Leber 
irgend  wie  an  dem  Krankheitsprozesse  betheiligl  sei;  die  Gesichts- 
farbe der  blonden  Kranken  nahm  zu  wiederholten  Malen  eine  ent- 
schieden bräunhch  gelbe  Färbung  an,  die  Leber  ragte  2  —  3  Finger 
breit  unter  dem  Bippenrand  hervor,  die  Beschaffenheit  der  Oeffnung 
liess  auf  eine  mangelhafte  Thätigkeit  des  gallenabsondcrnden  Organs 
sohliessen.  Bei  der  jüngsten  Exacerbation  kamen  nun  noch  zu  dem 
aUen  die  Schmerzen  an  verschiedenen  Stellen  der  rechten  Körper- 
httlfle  hinzu,  die  offenbar  sympathischer  Natur  waren,  Schmerzen, 
wie  sie  zu  den  pathognomonischen  Zeichen  der  Hepatitis  gehören. 
Der  Schmerz  unter  der  Brustdrüse  belastigte  die  Kranke  am  meisten, 
er  konnte  auch  durch  den  Druck  dos  Fingers  hervorgerufen  worden 
und  hinderte  die  Kranke  tief  zu  athmen.  Dieser  Schmerz  hatte  am 
meisten  den  Charakter  eines  entzündlichen,  jedoch  entfernte  das  nor- 
male Verhalten  der  Athmungsgeräusche  jeden  Gedanken  an  eine 
gleichzeitige  Pleuresie.  Die  Zunge,  die  mittlerweile  vollsl^indig  ge- 
bellt war,  hatte  jetzt  ein  ganz  eigenthüinliches  Aussehen  angenommen, 
sehr  ähnlich  wie  im  Scharlach;  sie  war  feucht,  dunkelroth  und  so 
spiegelglatt,  als  hätte  sie  gar  keine  Papillen,  der  Geschmack  war  da- 
bei schleimig  und  pappig.  Mit  dem  Scharlach  hatte  das  bereits  be- 
schriebene Exanthem,  das  in  der  2ten  Exacerbation  der  Krankheit 
auftrat,  keine  Achnlichkeit;  aber  durch  die  Albuminurie  zeigte  der 
ganze  Krankheitsprozess  Verwandtschaft  in  seinem  Chemismus  mit 
jener  merkwürdigen  Ausschlagskrankhcit ,  und  es  wäre  zu  denken, 
dass  die  Scharlachzunge  in  einem  Falle  von  Erkrankung  der  Unler- 
leibsorgane,  wie  in  dem  vorliegenden,  ihre  Erklärung  in  jener  che- 
mischen Verwandtschaft  finde. 

Ich  üess  zum  dritten  Male  örtliche  Blutcntziehungon,  jetzt  in  der 
Lfibergegeud,  anstellen,  verordnete  Scott^sche  Fussbäder,  innerlich 
decoct.  tamarind.  cum  tartaro  depur.  er) stall.  Von  den  Scott'schen 
Fussbädern  nahm  die  Kranke  nur  zwei ;  sie  brachten  ihr  Schlaf  und 
wesentliche  Erleichterung.  Bei  dem  zögernden  Verlauf  der  Krankheit, 
ihrer  Dunkelheit  und  Complication  wünschten  die  Angehörigen,  sowie 
ich  selbst  die  Hinzuziehung  eines  2tcn  Arztes.  Nachdem  dieser  Be- 
schluss  der  sehr  reizbaren  und  für  niederschlagende  Eindrücke  ül>cr- 
aus   empräuglichon   Kranken  mit  grosser  Vorsicht  beigebracht  war. 
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wurde  vor  allem  eine  genaue  Inspection  und  Palpatioa  der  Lenden- 
und  ünterleibsgegend  vorgenommen. 

Wir  entdeckten  bei  sorgfältigem  Zusehen,   dass  die  rechte  Len- 
deng^end  nach  aussen  und  abwärts   von  der  Stelle,   wo  die  Niere 
liegt,  eine  flache,   schwer  wahrzunehmende  Erhabenheit  bilde.    Auf 
unsre  Nachfragen  ergab  sich  auch,  dass  die  Angehörigen  der  Kran- 
ken  schon  vor  geraumer  Zeit  diese  Anschwellung   beim  Auskleiden 
an  ihr  bemerkt  hatten.    Schmerzhaftigkeit  war  an  dieser  Stelle  durch- 
aus nicht  vorhanden,  Fluctuation  auch  nicht;   dennoch  war  der  Wi- 
derstand ein  anderer,  als  an  der  entgegengesetzten  Seite.     Der  coo- 
sultirende  Arzt  war   sehr  geneigt,   einen   perinephritischen  Abscess 
anzunehmen  und  dessen  baldigen  Aufbruch  vorherzusagen,  ich  mei- 
nestheils  konnte  eine  innere  Eiterbildung  nicht  leugnen;  da  aber  der 
Eiter  sich  stets  durch  die  Blase  entleerte,   schien  es  mir  richtiger, 
die  Quelle  der  Eiterung  nicht  in  der  Capsula  adiposa,  sondern  in  der 
Niere  selbst  und  in  dem  Nierenbecken  zu  suchen.     In  der  Behand- 
lung kamen  wir  Uberein,  die  Lebersymptome  nur  als  secundär,  durdi 
das  Nierenleiden  veranlasst  zu  betrachten,   die  Eiterung  durch  Auf- 
legen von  ung.  acre  in  die  Nierengegend  zu  beschränken,   inner&ch 
auflösende  Mittel  zu  reichen.     Alles  diess  wurde  so  durchgeführt,  nur 
vertauschten   wir   die   auflösenden  Mittel   bald  mit  tonischen,  China 
und  Calamus. 

Nach  acht  Tagen  war  merkliche  Besserung  eingetreten,  Krtfto 
und  Appetit  hoben  sich  täglich,  der  Puls  war  gefallen,  der  Urin  nicht 
mehr  eiweisshaltig,  obwohl  er  noch  immer  Eiterkörperchen  und  Blut- 
kügelchen  führte,  und  wurde  in  aufTallend  geringer  Quantität  gelas- 
sen. Oelfnung  wurde  inzwischen  anfangs  durch  die  tägliche  Verab- 
reichung von  1  Tropfen  Crotonöl  erzielt,  später  aber,  nachdem  die 
Trägheit  des  Darmkanals  überwunden  war,  durch  ein  Abends  ge- 
nommenes Glas  von  Limonade  purgative  de  Roger. 

Di(5  Darmcntlcerungen  wurden  jetzt  reichlicher  und  färbten  sich 
nach  und  nach  dunkler.  Die  Geschwulst  in  der  Lendengegend  schien 
uns  flacher  geworden  zu  sein.  Patientin  konnte  jetzt  täglich  1—3 
Stunden  ausser  Bette  zubringen;  ihre  Nächte,  die  bis  vor  Kurzem 
recht  unruhig  geworden  waren,  wurden  jetzt  wieder  gut,  wie  im 
Anfang  der  Krankheit. 

Nach  weiteren  8  Tagen,  während  mit  der  Behandlung  so  fort- 
gefahren wurde,  fanden  wir  die  Patientin  im  Aflgemeinen  ungefähr 
in  demselben  Zustande,  doch  trat  jetzt  beim  Ablauf  dieser  Zeit  eine 
wichtige  Veränderung  m  der  Urinabsonderung  ein.  Um  die  Urinab- 
sonderung zu  vermehren,  hatte  ich  der  Kranken  gerathen,  Petersilien- 
thee  zu  trinken,  was  sie  auch,  namentlich  des  Nachts,  oft  that.  Die- 
ser Theo,  sowie  der  viele  Tage  hindurch  fortgeselzle  Gebrauch  von 
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limonade  purgativo,  die  auch  einige  diuretischo  Kraft  besitzt,  wie  ich 
wiederholt  beobachtet  habe,  mögen  entweder  dazu  beigetragen  haben 
oder  die  alleinige  Ursache  gewesen  sein,  das  nun  —  in  den  letzten 
Tagen  des  Februar  —  die  Urinabsonderung  sich  ausserordentlich 
vermehrt  zeigte.  Während  die  tägliche  Menge  des  Urins  vorher  kaum 
V2  — 1  Schoppen  betragen  hatte,  war  sie  plötzlich  auf  6  Schoppen 
gestiegen.  Der  Urin  war  blass,  aber  trüb,  enthielt  sehr  wenige  mi- 
kroskopische Elemente  und  kein  Eiweiss.  Zugleich  begann  sich  die 
Haut  an  den  oberen  und  unteren  Extremitäten  kleienförmig  abzustos- 
son*);  die  Stimmung  der  Kranken  war  auflTallend  reizbar  und  wei- 
neriieh,  viel  mehr  als  jemals  im  ganzen  Verlauf  der  langen  Krankheit. 

Hier  ist  es  wohl  am  Orte,  noch  etwas  über  das  Verhalten  der 
Haut  in  der  Krankheit  zu  sagen.  Die  Haut  schwitzte  im  Anfange  nie, 
fühlte  sich  aber  immer  weich  und  aufgeschlossen  an.  Später  schwitzte 
Patientin,  zuerst  am  Hals,  dann  auch  am  Rumpf  und  an  den  Armen, 
nie  an  den  Beinen.  Der  Schwciss  stellte  sich  immer  nur  ein  wenn 
die  Kranke  schlief,  mochte  es  Tag  oder  Nacht  sein,  nie  wenn  sie 
wachte,  und  auf  der  rechten  —  der  vorzüglich  erkrankten  Korper- 
hälfte —  stets  in  viel  stärkerem  Grade  als  auf  der  linken. 

Mit  dem  Gebrauch  der  China  wurde  bis  Ende  März  fortgefahren. 
Bis  dahin  wurde  auch  die  Wunde  offen  erhalten.  Die  Genesung 
schritt  mit  jedem  Tage  vorwärts.  In  der  Urinabsonderung  wieder- 
holte sich  in  diesem  Zeitraum  noch  mehrmals  die  Schwankung  zwi- 
schen einer  geringen  Menge  sehr  dunkeln  und  einer  grossen  Menge 
blassen  und  trüben  Urins ;  der  Urin  blieb  aber  frei  von  Eiweiss ;  ein 
weisser,  aus  Eiterkürperchen  bestehender  Satz  war  dagegen  nicht 
hiawcgzubringen.  Auf  die  Schwankungen  der  Urinabsondenmg  übte 
fortan  keines  der  gewonnenen  Mittel  einen   nachweisbaren  Einlluss. 

Die  Abschilferung  an  den  Extremitäten,  die  eine  Zeit  lang  sehr 
bedeutend  gewesen  war,  hörte  auf,  nachdem  Pat.  mehrere  Tage  hin- 
ter einander  jeden  Abend  von  unerträglichem  Jucken  in  ihren  Glie- 
dern heimgesucht  worden.  Kräfte,  Appetit,  Gemüthsstimmung  hoben 
sich  sichtlich;  mit  dem  eintretenden  milderen  Wetter  konnte  Pat. 
auch  an  die  freie  Luft  gehen  und  sich  dann  um  so  rascher  erholen. 

Es  schien  mir  nun  von  Wichtigkeit,  die  eingewurzelte  Trägheit 
des  Darmkanals  und  der  Leber  möglichst  vollständig  zu  überwinden, 
indem  ich  mich,  wie  schon  früher,  von  dem  Gedanken  nicht  befreien 
konnte,  dass  der  Torpor  in  den  Verdauungswegen  eine  unvollkom- 
mene Blutbildung .  und  dadurch  vielleicht  die  Entstehung  der  Albu- 
minurie bedingt  haben  könnte.  Desswegen  Hess  ich  Pat.  jetzt  drei 
Wochen  lang   die  succ.  herb.  rec.  express.   in   steigender  Quantität 


*)    Siehe  üben. 


gebrauchen  uad  halte  die  Freude,  eu  sehen,  dass  nach  Ahlauf  der 
Wochen  Pat.  fast  jeden  Tag  einen  in  jeder  Hinaichi  normalen  Stuhl- 
gang hatte  und  nur  von  Zeit  zu  Zeit  einen  Löffel  Ricinusöl  zur  Nach- 
hülfe nehmen  musste. 

Ich  glaubte,  die  niitgetheilte  Krankengeschichte  in  ihrer  ganzen 
Vollständigkeit  geben  zu  müssen,  nicht  etwa  nur  weil  sie  ein  nicht 
kleines  ärztliches  Interesse  darbietet,  sondern  vielmehr  um  den  Leser 
treulich  mit  allen  Bedingungen  bekannt  zu  machen,  die  etwa  zur 
Ausscheidung  von  Fett  durch  den  Urin,  wie  es  hier  ein  paar  Tage 
lang  beobachtet  wurde,  Veranlassung  geben  konnten.  Die  Beobach- 
tung wäre  freilich  netter  und  leichter  zu  benutzen  gewesen,  wenn 
sich  der  geschilderten  Krankheit  einer  der  bekannten  Namen  hätte 
geben  lassen.  Es  war  mir  aber  mehr  darum  zu  thun,  das  Beobadi- 
tete  treu  wiederzugeben  als  den  Ruhm  eines  scharfsinnigen  Diagno- 
stikers auf  Kosten  der  Treue  zu  erkaufen,  und. einer  dunkeln  Sache 
durch  einen  nicht  genau  entsprechenden  klaren  Namen  eine  schein- 
bare Klarheit  zu  verleihen.  In  diesem  Sinne  durfte  ich  es  wagen, 
etwas  ausführlich  zu  werden,  überzeugt,  dem  Leser  nichts  verborgen 
zu  haben,  was  mir  selbst  nicht  verborgen  blieb. 

Indem  ich  die  beiden  Fälle  von  Fettausscheidung  durch  den 
Urin,  die  zu  meiner  Beobachtung  gekommen  waren,  mit  einander 
verglich,  wollte  es  mir  scheinen,  als  ob  der  Gebrauch  öliger  Arznei- 
mittel in  beiden  die  Fettausscheidung  hervorgebracht  hätte,  wemg* 
stens  von  Einfluss  darauf  gewesen  wäre.  Auch  die  Literatur  weist 
solche  Fälle  *)  auf,  wo  Oele,  in  den  Magen  eingeführt,  durch  den 
Urin  wieder  entfernt  wurden.  Um  über  diese  Vermuthung  in's  Klare 
zu  kommen,  besbhloss  ich,  zum  Experiment  meine  Zuflucht  zu  ndh 
men.  Am  8.  Februar  dieses  Jahres  nahmen  Dr.  T.,  ein  Freund  von 
mir,  und  ich  nach  dem  Nachtessen  jeder  4  Unzen  Emuls.  cannabin., 
um  zu  sehen,  ob  sich  in  dem  Morgenurin  Fett  vorfinden  würde. 
Jede  Viertelstunde  wurden  zwei  Esslöffel  von  der  Emulsion  genom- 
men. Das  Resultat  am  andern  Morgen  entsprach  unsern  Erwartungen 
nicht.  Wir  beide  Hessen  ungewöhnlich  wenig  Urin  in  der  darauf 
folgenden  Nacht;  Fettaugen  fanden  sich  auf  dem  Urin  nicht.  Beido 
Ui-ine  waren  etwas  dunkler  als  gewöhnlich,  und  trüb,  von  feinen 
suspendirten  Theilchen;  besonders  trüb  war  der  meinige.  Einen 
wiederholten  Versuch  machte  ich  am  24.  Februar  Abends.  Ich  ass 
Butterbrod  zu  Nacht  und  trank  dazu  eine  Flasche  Mandelmilch  in 
drei  Absätzen.  Dieses  Mal  war  die  Menge  des  Urins  nicht  vermindert, 
die  Farbe  auch  nicht  abnorm,  nur  die  Klarheit  wieder  nicht  so  voll- 
ständig, wie  gewöhnlich.  Kein  Sediment,  keine  Fettaugen  auf  dem  Urin. 


}    FerncI,  bei  Rayer  a.  a    0.  S.  171. 
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Die  Möglichkeit,  dass  in  den  beiden  Versuchen  der  Urin  doch 
Fett  enthielt,  nur  in  einer  Form  und  in  einer  so  kleinen  Quantilüt, 
dass  sie  sich  dem  Auge  entzog,  kann  ich  nicht  vveglougnen ;  ich  selbst 
hätte  eine  Zeit  und  Gelegenheit  gewünscht,  die  betreffenden  Urine 
zu  analysiren,  um  darüber  Gewissheit  zu  erlangen.  Sic  haben  mich 
aber  gelehrt,  dass  Emulsionen  nur  unter  gewissen  Umständen,  wahr- 
scheinlich bei  gewissen  Krankheiten  der  Nieren,  eine  Fetlaussonde- 
nmg  durch  den  Harn  hervorbringen.  Auch  glaube  ich  aus  meinen 
FSDen  den  ScUuss  ziehen  zu  dürfen,  dass  eine  mangelhafte  Thätig- 
keil  der  Verdauungsorgane  und  eine  herabgestinmite  Vegetationskraft 
im  Organismus  den  Uebergang  von  Fett  in  den  Urin  begünstige.  Es 
gib  wenigstens  in  den  Handbüchern  der  Medizin  für  eine  ausgemachte 
Thalsache,  dass  der  Harn  von  schwachen  Personen,  Hypochondristen, 
Hysterischen  oder  solchen,  die  an  schwacher  Verdauung  leiden, 
den  Geruch  nach  Speisen  und  Arzneien  leichter  annehme  (Cann- 
stadt,  Uandb.  d.  mediz.  Klin.  Bd.  4.  Abth.  3.  2.  Aufl.  S.  765.).  Dr.  T. 
tmd  ich  scheinen  dagegen  Verdauuugsorgane  zu  besitzen ,  die  der 
völligen  Assimilation  des  Fettes  gewachsen  sind. 

Rayer  unterscheidet  eine  urine  huileuse,  chyleuso  und  graisseuse. 
ADe  diese  verschiedenen  Arten  von  Urin  sind  fetthaltig;  aber  das  Fett 
fliulet  sich  in  ganz  verschiedener  Form  in  ihnen.  Besonders  interes- 
sant sind  die  Urine,  in  welchen  Fett  zugleich  mit  Eiweiss  vorkommt. 
E>  ist  behauptet  worden,  dass  in  solchen  Urinen  das  Fett  mit  dem 
Eiweiss  sich  immer  zu  einer  emulsiven  Flüssigkeit  verbinde.  Mein 
Leiter  Fall  ist  ein  Beweis,  dass  Eiweiss  und  Fett  im  Urin,  noch 
daxa  in  grosser  Quantität,  vorhanden  sein  können,  ohne  dass  beide 
SCoSe  in  emulsive  Verbindung  mit  einander  treten. 

Auch  bei  Fetteinreibungen,  wie  sie  jetzt  so  häufig  angewandt 
werden,  war  ich  beflissen,  auf  den  Uebergang  des  Fetts  in  den  Urin 
^  achten.  Jedoch  glückte  es  mir  bis  jetzt  nicht,  nach  solchen  Ein- 
feibungen  mit  blossem  Auge  oder  der  Loupe  Fett  im  Urin  zu  finden. 
^  einem  Fall  glaubte  ich  mit  dem  Mikroskop  Blilschen  eines  dunkeln 
^€ttes  zu  erkennen,  halte  die  Beobachtung  jedoch  für  nicht  sicher 
genug,  um  Gewicht  darauf  zu  legen.  Möchten  auch  andere  Aerzto 
die  so  häufig  sich  bietende  Gelegenheit,  Urine  von  Kranken  zu  un- 
tersuchen, die  mit  Fetteinreibungen  behandelt  wurden,  nicht  unge- 
nutzt Tür  unsre  Frage  vorübergehen  lassen,  und  durch  unsre  kleinen 
Versuche  sich  angeregt  fühlen,  mit  Fetten  und  Emulsionen  verschied- 
^  Art  Versuche  an  sich  selbst  anzustellen. 


lieber  ein  neues  Hülfsmitt«!  zur  Beurthettung 
des  Zustandes  des  Mifensystems. 


Von 


Or«  !&•  Mlqvel   in  Nienburg. 


Wie  wichtig  für  die  ärztliche  Untersuchung  eine  Kenotnissnahine 
von  dem  Zustande  des  Nervensystems  ist  und  wie  diese  auch  durch 
die  genaueste  anatomische  und  chemische  Untersuchung  des  kranken 
Körpers  und  seiner  Produkte  nicht  unnöthig  gemacht  wird,  ist  allge- 
mein anerkannt.    £s  liegt  vielleicht  ein  nicht  geringer  Theil  dessen, 
was  man  praktischen  Takt  nennt,   in   der  richtigen  Würdigung  des 
Zustandes  jenes  Systems,    da  dieser  oft  den  directesten  Einfluss  auf 
die  Art  und  Energie  der  einzuschlagenden  Behandlung  ausilbt    Wenn 
wir  nun   auch  manche   Zeichen   kennen,   durch  deren  Beobachtung 
sich  der  Einzelne  eine  Vorstellung   von  dem  jedesmaligen  Verhalten 
des  Nervensystems  schafTen  kann,   so  haben  doch  alle   den  gemein- 
samen Fehler,   dass  das  auf  sie  basirte  Urtheii  wenigstens  bei  den 
schwächern  Störungen  des  Nervenicbens  zu  sehr  individuell  ist  und 
eine  Vergleichung  verschiedener  Beobachtungen  nicht  zulässt ;  die  Auf* 
findung  eines  mehr  messbaren  und  eine  Vergleichung  bosser  ermögli- 
chenden Zeichens  wUrde  daher  nicht  ohne  Werth  sein,  und  erlaube 
ich  mir  in  dieser  Beziehung  auf  einige  seit  längerer  Zeit  von  mir  he* 
obachtete  Thatsachen  aufhierksam  zu  machen,  welche  möglicherweise 
zur  Erreichung  dieses  Zweckes  beitragen  können. 

Das  sogenannte  Einschlafen  oder  Pelzigwerden  der  Glieder  ist 
eine  sehr  bekannte  gewöhnliche  Erscheinung;  sie  findet  sich  «ndau- 
ernd  gewöhnlich  bei  beginnenden  mehr  oder  weniger  fortgeschritte- 
nen Lähmungen  und  geht  weiter  in  vollkommene  Gefühllosigkeit 
über;  sie  liisst  sich  willkürlich  in  allen  Extremitäten  durch  an- 
dauernde  schwächere   oder   stärkere  Couipression   des   betrelTenden 
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lerven  hervorrufen;  die  Zeit  aber,  in  welcher,  und  die  Intensiüit, 
Dil  welcher  sie  auftritt,  ist  sowohl  in  verschiedenen  Gliedern  dessel- 
»en  Körpers  als  bei  verschiedenen  Menschen,  sowie  auch  bei  densel- 
ben Individuen  unter  verschiedenen  Umständen  eine  ungleiche,  und 
scheint  mir  hierin  der  diagnostische  Werlh  dieser  Erscheinung  zu 
Uegen,  indem  ich  glaube,  dass  man  mit  Recht  die  Nerven,  respective 
Nenensysteme,  welche  einen  langem  oder  stärkern  Druck  vertragen, 
ohne  in  ihren  normalen  Functionen  gestört  zu  werden,  als  resistenter, 
kriftiger  bezeichnen  kann  als  die,  welche  einem  kUrzern  oder  schwa- 
chem Druck  ausgesetzt  krankhaft  functioniren.  Nachstehende  Be- 
obachtungen durften  diesen  Satz  bestätigen;  bemerken  muss  ich  je- 
doch, dass  diese  allen  Anforderungen  einer  exacten  Untersuchung 
Hiebt  entsprechen,  einmal  weil  man  das  Verhalten  der  Weichtheile, 
wdche  die  betreffenden  Nerven  vor  angewandtem  Drucke  schützen, 
nicht  genau  beurtheilen  kann,  dann  auch,  weil,  wie  sich  aus  den  Be- 
obachtungen selbst  ergibt,  Arten  des  Druckes  angewandt  wurden, 
deren  Grösse  nicht  mit  Sicherheit  zu  bestimmen  ist  Ich  habe  vor- 
sQglich  Versuche  am  Nervus  iscbiaticus  und  medianus  gemacht,  an 
TSterem  da,  wo  er  zwischen  Troehanter  major  und  Tuber  ischii  hin- 
iurch  sich  an  die  hintere  Seite  des  Oberschenkels  begibt,  an  letzte- 
em  da,  wo  er  an  der  äussern  Seile  der  Art.  brachialis  am  Oberarm 
enmterläuft.  Auf  ersteren  habe  ich  den  Druck  in  der  Art  ango- 
rendet,  dass  ich  das  zu  untersuchende  Individuum  auf  einem  Stuhle 
iif  die  hintere  äussere  Seite  der  betreffenden  Stelle  des  Oberschen- 
eb  möglichst  mit  seinem  ganzen  Körpergewicht  sich  ruhen  Hess, 
of  letzteren  durch  Aufsetzen  des  Daumens  und  Andrücken  desselben 
Q  das  Oberarmbein,  wobei  man  verhüten  kann,  dass  die  Art.  bra- 
bialis  nicht  mitgefasst  wird.  Hat  man  auf  diese  Weise  den  Druck 
uf  den  Nervenstamm  richtig  applicirt,  so  stellt  sich  nach  kürzerer 
der  längerer  Zeit  ein  Gefühl  von  Kribbeln,  weiter  von  Pelzigsein 
I  den  betreffenden  Thcilen  dos  untersuchten  Gliedes  ein  und  zwar 
eim  Druck  auf  den  Iscbiaticus  von  den  Spitzen  der  Zehen  anfangend 
15  zum  Ende  herauf,  beim  Druck  auf  den  Medianus  von  den  Pinger- 
pilzcn  anfangend  bis  zur  Handwurzel,  sehr  deutlich  vorzugsweise  in 
er  Vola  manus,  doch  späterhin  nicht  ganz  auf  diese  beschränkt. 
^scs  Gefühl  steigert  sich  bei  fortgesetztem  oder  zunehmendem  Druck 
od  sowohl  Sensibilität  als  Bewegungsfähigkcit  werden  vermindert 
nd  würde  sich  \ielleicht  ein  vollkommner  Verlust  beider  Functionen 
rreichen  lassen;  die  Zeit  und  Intensität  ober,  in  welcher  es  auftritt, 
it  verschieden  sowohl  bei  demselben  Individuum  unter  verschiedenen 
Imständen  als  bei  verschiedenen  Individuen.  Während  z.  B.  des 
[orgens  sofort  nach  dem  Aufstehen  bei  mir  6 — 10 — 15  Minuten  dar- 
ber hingehen,  ehe  ich  durch  die  angegebene  Lago   ein  merkliches 


Pelzigwerden  des  Ualerschenkels  erziele,  ist  dieses  des  Abends  nach 
einer  starkem  Anstrengungy  Fusstour,  in  2 — 3  Minuten,  ja  noch  in 
kürzerer  Zeit  zu  erreichen  und  ist   dieser  Unterschied  so  constaot, 
dass  Jeder  das  Factum  leicht  an  sich  bewahrheiten  kann;  je  ermü- 
dender die  Anstrengung  war,   um  so  schneller  und  sUIrker  tritt  die 
Erscheinung  ein;   aber  auch  beim  ruhigsten  Leben  bringt  ein  Druck 
des  Abends  immer  schnellere  und  stärkere  Wirkung  hervor  als  des 
Morgens;    ganz  so   verhält  es  sich  mit  dem  Medianus,    und  ist  hier 
noch  das  interessante  Factum  zu  constatiren,  dass  wenn  man  einen 
Arm  allein  anstrengt,  auch  an  diesem  die  erwähnte  Erscheinung  ober 
und  stärker  wahrgenommen  wird.    Es  beweist  dieses,   dass  Thätig- 
keit  die  Nervenkraft    erschöpft  und   dass  erst  Ruhe   nölhig  ist,  um 
sie  wieder  herzustellen ;  violleicht  w  Urdc  sich  nach  dem  starkem  oder 
schwächern  Eintreten   der  Erscheinung   die  Art  und  Dauer  der  Be- 
wegungen erschlicssen  lassen,  welche  man  chronischen  Kranken  oder 
Reconvalescenten  anräth ;  jedenfalls  ist  es  von  Nutzen  und  Interesse, 
auf  das  zufällige  Eintreten  derselben  bei  derartigen  Patienten  zu  adi- 
ten,   indem  auch  dieses  wohl  immer  von  einem  die  Netven  trelTen- 
den  Drucke  abhängt,   welcher  bei  erschöpfter  Nervenkraft  zwar  nur 
sehr  kurz  und  gering  zu  sein  braucht.     So   wird   sie   hervorgerufen 
durch  manche  Arten  des  Sitzens  (Nerv,  ischiaticus),  durch  das  Ueber- 
legen  eines  Beines  über  die  Kniescheibe  des  andern  (Nerv,  popliteus), 
durch  das  Ueberhängen  eines  Armes   über   eine   Stuhllehne  (Nerf. 
medianus),  ja  durch  Liegen  auf  einer  harten  Matraze  (Nerv,  ischiati- 
cus).   Bei  einigen  chronischen  Kranken  habe  ich  Versuche  angestellt 
und  bei  einer  60jährigen  an  Mastdarm-  und  Blasenlähmung  leidendea 
Frau,  bei   einem  am  Emphysema  pulmonum  leidenden  alten  Manne, 
sowie  bei  mehreren  jungem   chlorotischen  nervenschwachen  Indivi- 
duen das  rasche  und  starke  Auftreten  der  Erscheinung  constalirt   Ei- 
niges Genauere  theile  ich  mit  über  einen  wahrscheinlich  an  Gehiro- 
orweichuDg   leidenden   56jährigen  Mann.     Derselbe  hatte   schon  seit 
längerer  Zeit  wegen  einer  uneingerichtet  gebliebenen  Luxatio  fenioris 
sich  wenig  bewegen  können  und  litt  nun  seit  einiger  Zeit  an  Einge- 
nommenheit des  Kopfes,  Sausen  vor  den  Ohren,  Unbesinnlichkeit  und 
bald  an  der  eigenlhümlichen  jedoch  nicht  seltenen  Erscheinung,  dass 
er  beim  Sprechen   statt  der  beabsichtigten  richtigen  Worte  oft  ganz 
unpassende   zwischensetzte;   darauf  stellte   sich   eine  Schwäche  der 
rechten   Seite   und   zwar   vorzüglich   der   rechten    untem  Extremität 
ein,  derselben,  an  welcher  die  uneingerichtete  Luxation  sich  vorfand. 
In  diesem  Stadium   wandte  ich  zu  wiederholten  Malen   einen  Druck 
auf  den  rechten  Nerv,  medianus,  sowie  auf  den  linken  an  und  fand 
immer,  dass  der  rechte  einen  viel  schwächern  Druck  ertrug  als  der 
linke,  auch  behielt  Patient  in  diesem  Arme  noch  längere  Zeit  nach- 
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I  widriges  GofUhl  zurück,   semer  Beschreibung  nach  aus  Pel- 

und  Schmerz  gemischt.     Brachte  ich  ihn  in  die  beschriebene 

um  den  linksseitigen  Nerv,  ischiaticus  einem  Drucke  auszuse- 

0  stellte  sich  auch  in  dem  linken  Unterschenkel  sehr  bald  ein 
von  Pelzigsein  ein  und  zeichnete  sich  dasselbe  auch  hier  vor 

ei  Gesunden  hervorzurufenden  durch  seine  Intensität  und  lange 
nach  dem  aufgehobenen  Drucke  aus.  Sonach  schien  das  Ner- 
on  in  der  linken  obern  Extremität  noch  am  ungestörtesten  zu 
Hernach  wurde  die  rechte  Seite  vollständig  gelähmt;  darauf 
■die  Sprache  lallend,  das  Schlucken  erschwert  und  soll  so  un- 
h  steigernden  Erscheinungen  der  Patient  zu  Grunde  gegangen 
in  den  letzten  14  Tagen  seines  Lebens  habe  ich  denselben 
nebr  gesehen,  da  bei  ihm  als  unheilbar  ein  Arzt  nicht  länger 
Ihig  erachtet  wurde. 

eses  sind  die  wenigen  Erfahrungen,  welche  leb  über  diesen 
itand  gemacht ,  welche  ich  jedoch  mittheile ,  weil  ich  glaube, 
ie,  von  in  dieser  Art  von  Untersuchungen  geübteren  Experi- 
oren  bestätigt  und  weiter  verfolgt,   von  nicht  unbedeutendem 

für  Diagnostik  und  Therapie  werden  können;  auch  in  phy- 
(cher  Beziehung  mag  dieses  Experiment  nicht  ohne  Interesse 
nd   scheinen  mir  hier  vorzüglich  zwei  Umstände  beachtungs- 

einmal,  dass  die  hervorgerufenen  Sensationsstörungen  von 
ripherie  des  betreffend eu  Nervengebietes  anfangen  und  von  da 
h  dem  Centrum  aufsteigen,  während  doch  der  ganze  Nerven- 
einem  glcichmässigen  Drucke  ausgesetzt  ist;  dann  auch,  dass 
iwachem  Drucke  erst  nach  geraumer  Zeit  die  abnormen  Em- 
igen auftreten,  was  dafür  sprechen  könnte,  dass  in  den  Ner- 
irklich  eine  Fortleitung  eines  Fluidums  stattfindet,  dessen  durch 
immniss  geschwächte  Bewegung  zuletzt  zu  einer  vollkommnen 
ng  führt.  Doch  von  diesen  Fragen  und  den  möglichen  Vor- 
,  welche  der  Versuch  gewähren  kann,  absehend  wül  ich  mir 
ich  erlauben,  kurz  einen  leicht  sich  bietenden  Einwurf  zu  be- 
,  welcher  den  Werth  des  Experimentes  ganz  in  Frage  stellen 
.  Doss  bei  gesunden  kr^iftigen  Menschen  ein  stärkerer  und 
»nderer  Druck  erforderlich  ist,  um  in  der  vdn  dem  betreffenden 
istamme  versorgten  Extremität  oder  einem  Theil  derselben 
ionsstörungcn  hervorzurufen  als  bei  heruntergekommenen,  ab- 
erten  Patienten  könnte  man  leicht  dadurch  allein  erklären  wol- 
iss  bei  jenen  eine  stärkere  Muskelmasse  und  bedeutendere  La- 
>n  Fettzellgewebe,  selbst  eine  stärkere  Nervenscheide  den  Ner- 
mm  vor  Druck  schützen,  und  mag  es  z.  B.  vielleicht  diesen 
tnissen   theilweise  zuzuschreiben  sein,   dass  man  durch  Druck 

1  der  HohUiand  als  im  Unterschenkel  die  besprochene  Erschei- 
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näherungsweise  gleichem  Drucke  in  dem  einen  Falle  Consta 
samer  und  schwächer,  in  dem  andern  dagegen  schneller  und 
der  beschriebene  Zustand  in  derselben  Nervenprovinz  dessd 
dividuums  auftritt,  so  kann  dieses  eben  nur  von  einer  gel 
Intensität  der  Nervenkrafl  selbst  abhängen. 


Studien  zur  Urologie. 


Von 


Dr.    F»    IV.    B  e  n  e  k  e« 


Schon  vor  längerer  Zeit  war  ich  fast  vier  Wochen  hindurch  t^ig- 
Itth  mit  Beobachtungen  über  Verhältnisse  meines  eigenen  Urins  be- 
HhäfUgt  Geführt  wurde  ich  dazu  durch  das  stete  Vorhandensein  einer 
nichi  unbedeutenden  Quantität  oxalsauren  Kalkes  in  demselben.  Die 
Verhältnisse  des  letztem  hatte  ich  damals  namentlich  im  Auge.  Ich 
verband  mit  der  Beobachtung  dieser  jedoch  gleichzeitig  eine  genaue 
Controllo  der  Quantität  des  Urins,  seines  spezifischen  Gewichts,  sei- 
1^  Gehalts  an  freier  Säure,  seiner  äussern  physikalischen  Beschaf- 
fenheit, seines  Gehalts  an  £i weiss  oder  Zucker  und  seines  Gehalts 
^  Erdphosphaten ;  die  Resultate,  zu  denen  ich  dabei  gelangte,  sollen 
^  Gegenstand  der  vorliegenden  Blätter  bilden.  —  Ich  kann  diese 
Iteiultato  durchaus  nicht  als  hinlänglich  für  allgemeine  Schlussfolge- 
i^on  bezeichnen  und  hüte  mich  vor  einer  Voreiligkeit  in  der  Re- 
SQJtirung,  wie  sie  z.  B.  bei  vielen  ähnlichen  und  übrigens  fleissigon 
Untersuchungen  von  Bence  Jones  (Philosoph,  transact)  u.  A.  zu  be- 
Ungen  ist;  es  wirft  sich  mit  ihnen  aber  eine  so  grosse  Menge  von 
»Ueressanten  und  leicht  zu  beantwortenden  Fragen  auf,  dass  ich 
^urch  ihre  Mittheilung  eine  Anregung  zu  ähnlichen  Untersuchungen 
^  geben  hoffe;  eine  gemeinschaftliche  Vornahme  der  einzelnen,  ge- 
^u  präcisirten  und  einfachen  Fragen  wird  uns  dann  später  zu  be- 
Wmmten  EndschlUssen   befähigen. 

Zur  Zeit  der  Beobachtung  lebte  ich  als  Hausarzt  des  deutschen 
^Ospitals  in  London.  Mein  Befinden  war  in  Folge  vielfacher  Anstren- 
^ngen,  mangelhafter  Bewegung  in  freier  Luft,  unregelmässiger  Diät 
'  s.  w.  mannigfach  gestört.  Rheumatische  Schmerzen  in  Knie-  und 
^ssgelenken,  Dyspepsie  mit  leicht  säuerlichem  Geschmack,  aber  stets 
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giiloin  Appetit,   zeitweiliges  Auftreten  leicht  anginöser  Beschwerden, 
(rüge  Stuhlentleerung  und  leichte  Hämorrhoidcil-Erschcinungcn,  dahoi 
leichte  Abspannung  nach  anhaltendem  Arbeiten,  eine  gereizte  und  oft 
unangenehme  verdriessliche  Stimmung  waren  meine  subjeetivcn  Kla- 
gen. —  Eben  deshalb  unternahm  ich  aber  bei  ziemlich  unverändert 
fortgesetzter  Lebensweise    die   fraglichen   Beobachtungen.      In  praii 
kommen  jene  Zustünde   so  tausendHiltig  und  oft  vor,    dass  mir  eilte 
nähere  Einsicht  in  dieselben  erwUnscht  war   und  an  keinem  andern 
Individuum  kann  man  bekanntlich  Beobachtungen  so  genau  anstellen, 
als   an  sich   selbst.     Den  Untersuchungen  eine   weitere  Ausdehnuns 
zu  geben,  erlaubte  mir  meine  Zeit  nicht;  besonders  interessant  wurden 
sie  mir  aber  dadurch,  dass  ich  während  der  Beobachtungszeit  eini|re 
heftige   GemUthseindriicke ,    sowohl   freudiger  als   niederschlagender 
Art,  erfuhr  und  sich  die  Einwirkung  derselben  auf  die  Stoffmetnmor- 
phose   in   der  entschiedensten   und  auffallenclsten  Weise  nachweisen 
liess.  —   Es   wurden   nun   täglich   genau  die  Qualit^it  und  Quantität 
der  genossenen  Speisen  und  Getränke,  die  Art  der  Beschäftigung  und 
des  Befindens,  die  Lufttemperatur,  die  Quantitäten  des  Urins  und  die 
Zeiten,  zu  welchen  er  gelassen  wurde,  die  Quantität  der  Faeces,  das 
spezitische  Gewicht  jeder  einzelnen  Urinportion,  der  Säuregrad  der- 
selben, die  äussere  physikalische  Beschaffenheit,  der  etwaige  Gehalt 
an  Eiweiss  und  Zucker,  der  Gehalt  an  oxalsaureni  Kalk  und  Erdphos- 
phaten notirt.     Die  Ergebnisse  dieser  Notizen  stelle  ich  zunächst  um 
Wiederholungen   zu  vermeiden,   tabellarisch  zusammen.     Ich  werde 
sodann    die  Verhältnisse   der  einzelnen  Urinbestandtheile   der  Reihe 
nach  durchgehen  und  die  dabei  in  Frage  kommenden  Punkte  be^'o^ 
zuheben  suchen. 

In  Betreff  der  Untersuchungen  selbst,  so  wurde  das  spez.  Gew. 
mit  dem  Uromeler  bestimmt.  Es  wurde  dasselbe  aber  ausserdem 
jedesmal  auf  die  Durchschnittscpiantität  der  zu  verschiednen  Zeiten 
in  24  Stunden  gelassenen  Quantitäten  berechnet.  Wurden  also  z.  B. 
in  24  Stunden  zu  5  verschiedenen  Zeiten  1000  G.  C.  Urin  entleert 
so  wurden  die  einzelnen  gefundenen  spezißschen  Gewichte  jedesmal 
auf  200  C.  C.  berechnet.  Fand  sich  zu  einer  bestimmten  Zeit  eine 
höhere  Quantität,  als  die  durchschnittliche,  z.  B.  260  C.  C.  mit  einem 
spez.  Gew.  von  violleicht  1015.  so  geschah  die  Berechnung  nach  fol- 

,       «         ,  260  .  1015   —  60  .  1000      ^     ,     .  ,     . 

cender  Formol:     \   = — — :    fand    sich  eme 

ZOO 

niedrigere,  z.  B.  160  C.  C.  mit  einem  spez.  Gew.  von  vielleicht  101? 

I     1      r         1  16^>  •  JOIS  +  40  .  1000      .      ,.         •-.  ., 

nach  der  Formol:    x  = ■  ■- -.     in  dieser  ^eisc 

200  ««»"»vp 

berechnet,   gibt  uns  das  spez.  Gew.   allein  richtige  Aufschlüsse  über 
die   Zu-  und  Abnahme   der  festen  Beslandtbeile  des  Urins  zu  ve^ 
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.'biedenen  Zeiten  und  ist  von  nicht  untergeordneter  Bedeutung.  — 
Tg  die  Dürchschnillsquanlililt  einen  kleinen  Bruch  gab,  habe  ich  der 
equemlichkcit  halber  meistens  nur  auf  die  gan7.e  Zahl  berechnet.  — 
Die  freie  Süuro  (Säuregrad)  wurde  der  Art  bestimmt,  dass  jedes- 
al  20  C.  C.  des  Urins,  bis  zu  40°  erwiSrmt,  genau  mit  einer  Lü- 
ing  von  Xatr.  carbonic.  (gr.  8  auf  5i)  neutralisirt  wurden.     Ein  mit 

•  8  bezeichneter  Urin  wiw  sauer  luid  enthielt  in  20  C.  (1  so  viel 
ne  Säure,  als  durch  S  .  Vj2  ^«ran  Natr.  carbonic.  neutralisirt  wurde. 

•  Die  in  den  Tabellen  in  Klammern  eingeschlossenen  Zahlen  zeigen 
,  wie  viel  mal  Vi 2  ^''«»"  Siiiv.  carbonic.  erforderlich  gewesen  wärcs 
II  die  jedesmalige  (losaiiimt^^uantilät  des  Urins  zu  neutralisiren. 

Der  Gehalt  an  oxalsaurem  Kalk  ^^ur(le  stets,  nach  24stündigem 
phen  des  Urins  in  einem  Probirglilschen,  durch  Prüfung  eines  Tro- 
3ns  des  sich  bildenden  Hodensat/es  milteist  des  Mikroskopcs,  er- 
tlelt.  Der  Kürze  halber  bediene  ich  mich  der  Zahlen  stall  der 
orte.  0  bedeutet,  dass  koin  ovalsaurer  Kalk  vorhanden  war^,  1/2  dass 
uren.  1  dass  wenig,  1 '/2  dass  massig  viel,  2  dass  viel,  2V2  dass 
lir  viel  und  3  und  4  dass  äusserst  beträchtliche  Quantitäten  i\vr 
kannten  Ovstalle  \orhan(lcn  waren.  — 

Die  Bestimmung  der  Erdphospliate  geschah  approximalix  durch 
eben  des  Urins,  Zusatz  von  kohlens.  Natron  (f i  auf  Iviii)  und  Ab- 
iiitzung  der  sich  bildenden  Trübung  —  eine  Methode,  auf  die  ich 
ch  selbst,  nach  Vornahme  einer  grossen  Menge  e\acler  Bestinmmn- 
n  durch  die  Waage,  fest  verlassen  konnte.  —  Die  ersten  Zahlen 
zeichnen  die  in  2(^  C  C.  enthaltene  Quantität;  die  in  Klammern 
igeschlo.ssenen  die  in  der  Gesammt(|uantität  des  Urins  enthaltene. — 

Die  Gegenwart  von  Eiweiss  wunh»  nur  da  angenonnnen,  wo  ich 
"^selbe  durch  Kochen  und  gleichzeitig  durch  Acid.  nitric.  nachweisen 
nnte.  —  Die  dabei  nölhigen  Cautelen  wurden  beachtet. 

Auf  Z\x(^Qr  \^ur(le  durch  Kochen    des  mit  Kali  versetzten  Urins 

einem  Probirgläschen  untersucht.     Es  wurde  nur  die  obere  Hälfte 

r  Flüssigkeit  gekocht.    Färbte  sie  sich  deutlich  dunkelgelb-grünlich- 

iilich,  so  nahm  ich  die  Gegenwart  von  Zucker  als  erwiesen  an.  — 

Am  Tage  vor  dem  Beginn  der  Untersuchungen,  am  12.  Sept. 
50,  genoss  ich  Mittags  5  Unzen  Bindileisch.  9  Unzen  Kohlraben. 
'2  Unzen  Brod,  5  Drachmen  Käse  und  100  (1.  il.  Bier:   um  4  Uhr 

0  C.  C.  Kaffee  mit  Zucker  und  Milch:  um  7V2  l^'hr  280  C.  C.  Thee 
t  1   Unze  Zucker,   4  Unzen  Brod,    1/2  ^  »ze  Butter  und  2  Eier.  — 

1  12  Uhr  ging  ich  zu  Bett. 

Alle  Fluida  sind  in  C.  U.  bestimmt:  alle  feste  Nahrungsmittel 
ch  Unzen  und  Drachmen.  —  Die  Ergebnisse  der  Unlersuchung(Mi 
m  13.  Sept.  —  5.  Oct.  sind  folgende: 

rtrltiv    r.    wüffuscli     lliilk.     I      3.  *2G 


n 


»    ■ 


il 


c 


3 
< 


liXMji  -Sie« 
('ui!iojddt)|g 


l 


e* 


S3  ss;     si 

—  CD        —  »fl  »M, 


*Mkao  -xod$ 


s 


i 


w 


« 


i 


?i 


L\ 


tnüamO 


raaaa. 


i 


A|U9dui09uni 


60 

C 


8 


e 
o 

a 

<3 


S 


_e«i 


•U03|30J|  pnn  yieq  agos  |  f 


+ 


CO 


1  ^ 


f-4N/^ 


^ 

^ 


CD 


•mm 

(0 
•■14 

f 

'S. 

o 
S 


bo 


CO 


C 


N 

Vi 


c 


c  «  §  fe  I  «  -3 


0) 


;^ 


CObL« 


POJO 


J9)|01I2 


OSRX 


9811  IU9{) 


u|0||0)je}i 


IfOSIdU 


*u9sa|9ä 

)io?|9ipuaq9']  ^iin  pun  iial^uedod  ssiij)  nz  aa|idRO(ps!l^U'>  9 
Sunpnuij^oisSiiijaS'p  ouqo  luopejidsuejunen  oiiaippioj 
.*  iqo.Vk  jqos  'ips||0S90  JOJ|iai{  ui  uucp  — iteui  jqos  puoq  y  nie 
fjqo^^joppuajqr?^  iqoMJqasuapunisjny  — ^un9^.^\i){I 
jap  UI  di||i?jjD^qo6  t)nDH  aap  aim^assojid  'ui^i^'n  sädy^ 


c 

9 
M 

C 


tpiiilj  Jap 
|uenl)|uiui8sa9 


u?3AV 


jaig 


«PüH 


OOJIBJI 


ooqi 


jet9*ivi 


tf9Z808BX 


c 
e 


c« 


-C* 


.C'-C' 


2J<n>dYc*»o»P!SJ!liI 


£t«qasid[||auinie|i 


guioA\jjod 


wd 


kA 


tO 


to 


s; 


c« 


s 


rt^ 


<s« 


ig 

CO 


CO 


I 


a 

CA 

c 


3 


O 
> 

d 
o 


00 


•s 

I 


s 
75 


*  Wi 


u 

CO 

—  O 


a  ^• 


to 


s 


cot«aD  A  o-* 


amfBQ 


'jequdidds  *lil 


2. 
2.  2 

CR 

2.  c/:  > 

0»    tt    ' 

§P 

S    =' 

o 

3    S 
»  US 

9   » 


es 
c 


3  o 

>' 

M    * 


o  32. 

S  • 
5"c 

o 

£0Q 

-»  - 

■ 

2*. 
w  g." 

OB    S. 


«#<i 


.*S 


!S 


S 


13.  »epiemDer. 


fed  —  o 


*4Cs<Hip;tffcgp*f«"*o<ocp**Q> 


s 


4» 


«« 


cn 


s 


Pfirsiche »-  ® 


c 


9 


U«UB 


Tl^emi 


Wasser 


Thee 


Kaffee 


Milch 


Bier 


WeiD 


a 

3 
M 

9 
3 


iesammtquant 
der  Fluida 


Fleisch 


Kartoffeln 


QemUse 


Käse 


O) 


j^ 


KT 


M 


^     I  Zucker  m  5 


I 


o« 


g'lFelt  V.  Fleiscfa 

N 

O 

3 


Im  Allgomeinen  wohl.  Morgens  etwas  matt.  Bei 
(luiii  Spaziergange  am  Nachmittage  (lefühl  von  Mat- 
tigkeit  in  der  Muskulatur;   starke  Hautiranspiration. 


2  <^ 

3*  OD 

a  <* 

2  i 


CD 

3 
OQ 


Ci 


OD       o 


5" 


«  s  S*  3  - 

«  <*  O  —s  s* 

(K  Q.  £^  <^  CD 

ST  -n  T  n 

<  O  ®  rt  * 

o  3  •  2 

c  • 


o 


I 


3 

> 
c- 


s 


Ci 


u« 

M 


l>M. 


jw 


*p 

> 

3 

«^ 

W 

"< 

O 

O 
on 

N 

03 

tt 

s* 

M« 

-« 

H< 

© 

3 

09 

O 

Vi 

CA 

o 

01  s 


4» 


o. 

3*  c^ 
12. 

3   Q. 
—  09 
O 

S? 

3 

CT  5* 

OB    -1 

•n  • 

3 

0)    S9 

c  2. 
B 

M 

•9 


+ 


Cd 


§ 


9   B 


3/4  ^  kleine  harte  Scybala. 


vO 


M 


Od 
o« 


CO 


g 


o« 


O.C« 


fiuUer 


n 


9 

B 
7 

3 

e 

3 


Brod 


2 

5* 
a 

(9 


OQ 


Luntemperatur 


raoces 

Quantiiät 
inC.C. 


S5 

OD 
V9 


4» 


O) 


o« 


Spez.  Gew. 


i+ 


4+ 


±+  ++ 

,«00        «^  »« 


49  S 

*— o^ 

fe<9  CM 

o«o 


*  I—        4»  p-        03  O« 

iJ}  £      V«  o«      ^  o« 


^  O        Ol© 

|5o«     o5« 


3 

3 


M 


f 


1+ 


Sprx.  'irw.  ■b( 

die  Durvludio.- 

<]iuialit21  brr 


a3 


Erdphospht 
(approiim.) 


Oials.   Kalk 


c 

3 


£iwaiM 


X>M3IA!C 


u« 


^ 


W 


•■IWO 


nudda) 
!M|dpja 


1 


er 


-2! 
I 


I    I 


»0  CO 


eeo 


+? 


cdS5 

Sa 

+4- 


n|Mia*!T 


irsods 


•0  o| 


»ooej 


CO 


CD 


s 


+ 


2 

9 


cn 


«1 

a 

a 

1 

UE> 

k 
9 


in 


3> 


in 


loiuni 


•eiegAog  ounejq  'o^jeg  ^  g/|g 


CO 


> 
I 


o 
X 


/^ 


a 

2 


S^       :§ 


Mi« 

Q     o 


c 
o 

a> 


g 


eo 
S 


2| 


o 

O 


pojy 


•A    110J 


joMim 


jd.^onz 


*qiO|J3)aQ  IUI  oja.^qos  pun  zjocoqosjdo^  seM)0 
jtie  siq  iqo/^  jqos  jaqQ  s9ex  ^onisqHJJ  luop  qOF^ 
*|ioquaäD|i|0689qv  uoa  iqnjd9Y]ui  udpueisaSjnc  ^/|9 


S 

o 
CQ 


s 


CO 


kO 


.^ 


J  a;  QSflii 


(«nuido 


WOJJBX 


c 

c 


qonaij 


U  jap 
miuiisao 


uwAV 


Jö|a 


qoiin 


eoüe^ 


eoqi 


lO 


SlMos 


eil 


o 


lO 


^^09\A 


B 


s 


lA 


lA 


Iß 


JMfV^  I      I 


S 


S 
d 


s 


s 


üftU 


c0»«cDO>o«4e«»Ne«eQ<*io«r*<f>e^o  "^  ^ 


^a 


'jaqiuoideg  -gf 


E 

03 


C 

I 


•«1 


li 


iii 


PI 

SB 


if 


fi 


iB^MIZ 


i»i»«o 


I       i 


CO 


fcoiddt) 
foqdpjg 


2*0 


3 


0\0 

©"tf< 


Offf   BO 


2i    kS 

++  +± 


\n 


SS 

++ 


<o2 


^     +± 


lf|i|ii«nh 


)"0  uf 


SOOdBJ 


wönjni 


c 
: 

3 

o 


5 

9 
3 


lO 


»O 


ff« 
ff* 


CD 
CO 


»•^ 


ff«         e 
c«         •-• 


OD 


^ff< 
—  r* 


-ff*^ 


ff«  -H 


3 

ff« 


ff«  ^ 


•ua?|0OJ1  *}]v\d  'iJRiy  '|'''/if. 


I 

'S 

OD 


+ 


•ä 

c 

a 
I 


KJ2 
— ,     <•  CO 

Q 


Gl^ 


:k.cc 


ff* 


;o 


»o 


o 
X 


ö  *«  'S  Ä-^  «  i 

CO    cu     c<=        § 

■^        ='2       5 


o 
an 

u 

O 

CO 


'in9  jqas  ndpu{]9g  8au|oiuo$}||v 
•?lOBuiqosor)  JOipi[jonfiS  suodjoi^  jq.q  t  «»H 


pojg 


l    A  110J 


Janna 


jai|onzl 


9S^ 


c 

M 

C 


OSQCDdO 


WJOIJB^ 
qOS!8|£ 

iU  jop 


niaAV 


JOIfl 


OdJJB^ 


eoqx 


40iOTM 


MftP^ 


««f 

xo 

^ 

CO 

CO 

^ 

s 

-5? 
ff» 

:« 

:? 

- 

^ 

^ 

-2! 

-2^ 

^ 

£i 

ojqiojdv 

to 

ab 

qosiouqiBX 

ab 

s 

c 


3 


s 


lO 


)0 


w> 


ff« 


ff« 


kO 


rw 


/ 


ii9C0t^at>d>9«-4ff««-«c«eo<«*>o^*«<i)OkO 


joqino^dos  *S1 


I I 


OD 

(A 

O 

1» 

t: 

• 

CO 

CO 

^^     a 

^  ^ 

» 

5^" 

4>  ' 

0) 

o  • 

OD 

O 
OD 

0^^       1 

^■t 

o 

O 

^ 

S 

• 

^^ 

eo 

c 

lA 

t- 

w 

^ 

cn 

• 

CO 

■a 

CD 

ä 

E 

•o 

<9 

o 

CA 

N 

CS^ 

«■tf 

CO 

^ 

e« 

< 

fc. 

o 

fcü 

CO 

m 

••* 

^ 

Ci) 

»^m4 

jQ 

E 

0» 

ftü 

60  a> 

•ö 

,^ 

fcü 

o 

CB 

as 

W 

o 

^ 

1 

— 

1 

• 

e 

• 

o 

jtf 

N 

u 

o 

C8 

€ 

CO 

c 

b. 

3 

3 

CB 

• 

(O 

•iE 

V 

(0 

JS 

o 

1 

C 
O 

,:^ 

*• 

•s 

e 

Cfl 

a> 

O.T3 

Q> 

oa 

CO 

« 

S 

oa 

fl 

o 

•< 

•§ 

> 
o 
s 

OB 

cn 


•< 


P5 


3 


CR 

O 


CO 

• 

19.  Seploniber 

• 

1 

Ottbui 

1 
1 

) 

1 

CA  M 

»9»-<o(robMe)Ci«^09»»^SprtS 

»ODMaOI 

1       TagwuM 

1 

Watser 

OS 

s 

Tbee 

1 

s 

O 

c 

■ 

n 
3 

• 

Kaffee 

Sf 

cn 

yilch 

i 

^ 

Bier 

1 

Weiu 

n 

^ 
S 

GesammlquanL 
der  KluidH 

B 
3 

■ 

OiS 

üeof.  c#9 

3* 

N 

O 

3 

Fleisch 

1 

KartolTeln 

_ 

Milchreis^ 

Gemlisc 

u« 

u« 

Käse  in  J 

^" 

^ 

3 

3 
N 

n 

Zucker         ! 

-• 

IC* 

•** 

Butler 

»/» i 

i^ 

Fell  V.  Flei>di  i 

= 

<U                       t9 

* 

Bruil 

O 

c 


09 


c 

CT. 
05 


Sehr 

leicht  säuerlicher  (leschmock.  —  Allucm.  Bef. 

ßiit.  —     M.  9  U 

.  aurregende  Nachrichten ,  < 

Jio  spater 

cino  ßcislific  Depression  liLMl)oiruln-l 

en    — 

Kcthyma- 

f» 

Pustel  am  Nascnllii^'d. 

—     Abends 

Aurregung  durch 

3 

llorrcspondcnzen. 

_0-     » . 

..       -— "■ 

•^>.  ..«i-^««^ 

M—          -^_ 

_f-     -m^. 

•^" 

0^ 

HIV    ^a 

~  1  _ 

3 

/^ 

B3    3 

'^'   —  •:? 

0^ 

O 

^  o 
gl 

C9    c    r*  — 

o   2:  5  =■ 

Cn       3       S:'  r 

c" 

< 

2.  5. 
5''  ^* 
2  o 

►« 

r3  CR 

5        TT       -T 

•       IT 

£ 

1 

SS     "• 

T5                2 

• 

C 

R 

r^ 

• 

^ 

•4 

• 

Luntemper 

■afur 

2  §  1)1 

rnunlich,  tiarl 

t,  (geballt. 

Faeces 

Ks?  25 

Md 

c: 

^^ 

•£*  l3 

«^ 

Quantität 

£ 

B" 

wie 

^"»Ä 

•^ 

in  C.C. 

►- 

i 

Ol 

^ 

^ 

SS 

^ 

Ci 

- 

^ 

SpecGew. 

■ 

^ 

^ 

HB 

C 

S 

^ 

^ 

55 

^ 

i|Mc.  CvrTi.  ipr 

J*^ 

S< 

M 

O 

o* 

üv  Durch,  ihn.- 

CO 

w 

O 

Cd 

O 

i|uaMtiUI  b.-r. 

■ 

.s 

+ 

§«5 

23 

5»S 

it 

'"-^ 

*~^ 

>«^ 

<— N 

« 

as 

^•v 

^— N 

/— > 

»-^ 

's 

•4 

•4  ^ 

ig 

55  S 

g*5 

Erdphospht; 
(approxim.)- 

4»j 

e 

O 

s 

* 

Oxals.  Kalk 

j 

1 

l 

l 

1 

1 

EiwHM 

I 

r^ 

* 

1 

1 

Zucker 

"Z 

^^ 

=1 


BS 


B 

s 


3  • 


^  00 

CA     A 
<d     S 

o 

n 
v> 
cw    — 

I    % 

o 

fl>OQ 

S 

<D 

9 

• 

N    f 

CD  ÖQ* 

B  £. 

OJ  — 
CO  &" 
CO  « 


Wl 


V« 


fia 

•n 


S  I 
O 

^  S9 

|3 
ES- 

^  ff 

o 

•  CR 


c 

s 

C/i 
SSL 

M 
i 


SS  «^ 


61« 


31.  September. 


»»^o^DOP^  o  o<j^ft»t.»^f»-o<PCP*»q»^ 


s 


Ol 

^ 

U« 

i 

« 

7 

e 

8^ 

. 

O) 

£ierM 

Ealbfl.  i«^ 

■ 

Kohi:: 


o\ 


t9 


s- 


09 


CA 


n 


r4 

A 


Dati 


T^ 


WaiMT 


Thee 


Kaffee 


BlUch 


Bier 


Wdn 


Gesammi 
der  Fli 


Fleisch 


^    Kartolfe 


GemttM 


Küse  in  $ 


s 

N 


Körperlich  wohl ;  sehr  anhaltende  Arbeit  ermü- 
dete nicht.  —  Aber  geistige  Depression  ,  die  sich 
zu  jeder  Stunde  fühlbar  machte. 


so 

CD    • 


3 

E  5-  g- 


e 

cn 


■►  DT 

CD  3 
«•  CR 


Zucker 


Butter 


Fett  V.  F 


Brod 


9 


c 
a 


o« 


O) 

«« 


«1=  - 


OS 


CA 


^"^Ia  5;    geballt,  trocken. 


CO 


«« 


o« 


s 

OD 


OD 


OD 


00 


GD 


O 


Lufltemj 


Faeces 


Quantiti 
in  ac 


Spez.  Gl 


Spcx.  G«v. 
dieDarnM 
qwintilll  h 


t+      ++ 


©05 


s«. 


:;« 


11 


•4  ÖO        "^  CA 


>> 


4^e 

§<x> 
S 


OD  ts9 
«4  CA 

CAO 


00 


*5& 

OB    = 

0.3 

I 


t 


'S 


\ 


\ 


Erdphoai 
approxii 


^Ul8.    K 


EiweisB 


lAMiW 


9» 


n 
3 

o 

er 

I- 


B 

o 


OQ 

2. 


O 

CO 


O 

OD 
09 


O 

0». 


££ 


cn 


OPpi 


leiDoer« 


»■*o<DOP^a>qti^co»»^fc»ii^o<oflD*< 


s 


OD 


i 


S 


Portwein 


s 


gemischt.:r 


Bohnen 
u.  Obst 


Oi      Birnen  od 


Qo  Brodpud- ^ 
ding 


cn 


Gesammtqoa 
der  Flglda 


Morgens  sehr  abgespannt;  Gefühl  von  UattigkeiL 
Rheumat.  Schmerzen  im  Knie  bei  einer  Fahrt  zur 
Stadt;  Leberscbmerz.  -  Abends  bei  einem  Diner 
Excitalion  durch  reicht.  Weintrinken ;  anfangs  danach 
GefUhl  von  Völle ,  Ehigenommenheit  des  Kopfes, 
später  sehr  leicht  und  frisch. 


9 


atrö 
*  SrS* 


er 

§ 

5- 


£    a     'S. 


? 

F 

f 

s? 


N 

e 


S 

55" 


.> 


W 


Thee 


Kaffee 


Mflch 


Bier 


Wein 


Fleisdi 


Kartoffeln 


Gemlkie 


Kfise 


Zucker 


BuUer 


''ett  ▼.  FMi 


Brod 


l 
3 


B 


cn 


S      Regen  SfS 


113/4.  4Va.  lXfeV4|  hellgefttrbt,  breiig,  weich 


Lufttempan 


»»  •;    OD 


e 


Faeces 


cn 


s 


cn2r 


s 


Quantität 
in  C.C. 


S 


s 


s 


Spes.  Gew. 


8 

CO 
09 


CO 

io 


s     s 

CO  N- 


Mit: 

qoftstilliWr* 


§gcO  giP  gCO  ^ib        Sb9 


*9 


S 


w,© 


ODfed 

•4  cn 

cno 


N«  o      cno 
kd  o      o  o 


BrdphoapfaL 
(approxün.) 


¥A 


ts 


)jLal8.  Kalk 


+ 


I 


Eiweias 


n 


«I« 


\ 


ICi 


ffw? 


•**« 


n  7  .T 


I 


I      I 


e<r 


»1   "«IWO 

upcojddv)   9     SS     SS     So     ^e« 

**-/  s-/  >^  s-/ 


§1 


I   'AHO  -SJdfl 


k9>)  «zads 


doBoiun*! 


CO 

a 


■» 


wS     «eJS     oD^ 
++    ++    ++    ++ 


Od 

s 


CO 

s 


OD 


US 


u» 


tf 

«h 

& 


+ 


O) 


00       C  CO       CO  c^ 


I 


OD 

2 
O 

DB 


S    "OD 


s 


s 


s 


e 

TD 


POJfl 


U  'A  «aj 


JO»na 


MQUIOO 


|8!0OiJe2 


tiosjaii 


nii  jop 


«PUR 


eo^es 


09qi 


§ 


2 

.23 

> 

f 

o 


CO 

c  , 

CO  M 

uff  "3 

O  o.  p 


9  -a 

00  9 

es  S 
0O.Q 


*9ipaoqoi  jqas  ssnuoS 
-ed0i3O  map  qoen  jeqe  'j^iqos  pon  ^ainrdseSqe  seMia 
spuaqy  'osuaqa  89ei)iaiqoe|ii  '%vp}0\  *n  iqoM  jqos  suo9 
^0]^  8dp  uoz  89;jqn  OfQ  'snpnH  oSfieoiijo  iu99Dp|  ui] 
)pqiqoH  pun  Sanmnioiiiaa  uoa  iqnjoo  qnJj  saaSjoj^ 


I 
t 

a 

f 

h 
•S 

'S 

b: 


0 

N 

C 


c 


eo 


S  uauj;g 


c« 


^•j89a 


C< 


kfi 


%o      «n 


e^ 


i 


NW 


-/ 


cDr*(x>CdO«-4e«p4e«eo«iococ*cDC^o««««^ 


f 

00 


w 


CO 


8 


I 

a 


9 

'S 


'joqrae^des  *^ 


■e 


"»  =  i 
I 


«  • 


*  :. 


*    • 


i 


r  I 

V 


2S.  S^fitember 


«•  aq*  •-«•»•-••I— 


ap*»q> 


—  m 

2 

>» 

:| 

W 

3«     . 

.4 

3 

W 

-t 

icimnieics 

ri 

^ 

■eckTuiien^ 

*' 


«V 


3 


^<Acti  :efn  >iLisieiieii  •<?tuhi  '  uu  Hohlheit  im  Ma- 
^pn.  ^lai'Ker  vpiiiiui  <tfiiu  rtjü:»luck.  Saurer  Ge- 
jcnmucik.  '*i*aU*r  '.'iciiCe»  um  ^uie»  Betimieii.  — 
vüeiiü:»   •iiniberKeiieiiUe»  MüiU(£KeilSKviühl. 


15 
n 

•3 


3« 


Nebel  ig 


^  r  ^ 


Datum 


Wi 


Thce 


KafTee 


Milch 


Bier 


Wein 


Gesammtquant 
der  Fluida 


Fleüsch 


Kartoffeln 


(vemüse 


Käse 


Zucker 


Butter 


Fell  V.  Fleuch 


Brott 


X- 


3 


Luniemperatur 


Faeces 


S^  Si  ;«« 


-H 

•■I 
Ml 


9> 


A 


CT 


1 


lg« 


0>  9 


•f  I 


Od        •* 

5»*     £-» 


QuantiUt 
in  CG. 


Spcz.  Gew. 


bprs.  Gew.  auf 
iL  a  J>iirc  luchu>< 
IHMBtiU'l  b«r. 


gl   s'§ 


»{CO     9R^ 


1 

09 
0 


SR 

oe  CK 

li 

I 


Erdphospht 
(approiim.) 


Oxals.  Kalk 


Biweiss 


r 


'^  V«  •»  — 


O 
9 


\\ 


Ill 

tili 
|if 


i  .°5 
1-14» 

'  i  y 

Ifli 

flll 

IUI 

*•  B  E  a 

tili 

SSI« 


m 


eS 

a 


■  I 


ts|aMia 


BS   '«IBIQ 


nifiojcldii) 
idttoqdpjy 


I 

9  " 

CA 


faoaej 


A 


I 


.  *i^ipjnp)qo|UJOq«  . 
'  w   'uaqoox  ipjnp  ' 


CO 


C3 


^S 


US  CO 


3S 


r«  OD 


§ä  sa^  *= 

+5  ++  +^ 


CD2 


2:3 


c< 


++ 


CO 

co" 

2" 

i 

liao  *zads 

CD 

2ä 

X2 

CO 

2 

CO 

•DD  "1 

fi 

\o 

5« 

-i 

OD 


+ 


1** 


»dmaiiini 


50 

s 
5b 


ja 

o 

CO 


•uo?too.H  *vinq  '|  ^/| 


ivj_ 


lO 


CS 


»'S 


C 

o 

c 

CS 

aa 


e 


o      u  s  ^ 


a 

£9 


aiii^ 
mi  uazjoniqog  oqosi}CTunoqj  iqaio^     —  'tiosuj  pun 


jos!puoq,)|   )td((.iv  jap   laq  spiioqv  •ins; 


•UOJlXfJ 


uz  nunj  uauir)  jnn  .laSiiiq  iio^ui![>i)i)  OTp  '  ijiqujun 
pun  ').i|niiJdop  'iuiiuTis.iaA  .iqas  riiisioS  dör{\i  '  iqo.w 
•|.io(Ijo)i      5fj)RUM|0saf)  jaqnii>ioii(?s  VP]^\  «"ojijoiv 


l)O.Ifl 

o 

'S 

• 

c 

r    ^ 

ja 
0 

9\A    'A    IIOJ 

jonnfl 

jaifon^ 

osqx 

esnujax) 

U10ifO}JR}l 

qasiaL4 

»mj  jap 
it>iuiujesao 

"W.W 

Jö?fl 

t|0|!W 

aajöBH 

oaqi 

jasse,^ 

»o 


co;c  qn>||Oj(Iv»o 


M 


« 


£2uonqofl    -N'qjcquqj] 


5rni«H 


^•OÜ-^IMIlf) 


2 


%/d 


kft 


c* 


«  -r-c3 


^ 


,:4 


« 


lA 


CO 


lA 


i^a  ta  'S  S 


!?5 


I 


Mag 

I  •  »^ 

•  Ä  'S 

^  JM  •—  c^   • 

CS  o  V  ^  3 

,a  Q  tf  o  ^ 
(S  2  a  c  'S 

^    «A     4i*    «Q     «« 

^  O  «  o  a> 

S    g    O«       .'S 

^  5;  o-Q-3 

•"  'S  E  -    . 

•  St  •-  c  «^ 

3  5  X-  •=  Q 

'^  ^  .2  c  » 

•C  .£:  i^  .:^  * 

5  *  «     '5 

3  S     I     S 

4»  a  ^   I 

O    g    ^      «CO 


O'w 


I      iä 


a-o 


'   =  -i»  «  ^-f 

—   es  tt^  C 

ec  '-'S    .  ea 

ö  ccrf'ii  - 

et  5:  o  •-  5 

o  Ä  H  -  > 

H     .CO  >^  • 

..    ^         r3  9 


.S   O 


naAa 


i;»a 


"7     CO  r*  GO  «  ©  f|^  e«  •-« 
7  'joaia 


(Meo^to^r^cne^o 


joqiaoidas   g^ 


5.^^.;. 


■SS    I   fi 

o  CO  w    .0 
§  — •  fc.   o  t- 

Ä  —   -  ^  3 

*"  -O  ?^    3  "^ 

-  fc-  --'  x  , 

^  'S  o  X  i, 

-  ac"S  c  A 

Ä  =  =  2  2 

ü    i>    KS  -^    '1' 

Cd  ^  ü  ^  ^ 
^  :^^  ^  £  ^ 

Ä  3  ®  CO  1, 

us  I  äii 
3.5  . 

«ja-S  «:3 
■^  U'O  _  c» 


i'i     — = 


-'si 


»!•  = 
IIa 


m 


u 

39.  Sepl«mber 

DAm 

fS 

=  £.....»»»—==3.»-. 

Tk(«dl 

Wasser 

? 

i                        1 

Tbee 

i                         l  ."■«" 

s 

s 

s 

Wein              » 

ä 

der  FluiJt    , 

^ 

Beert« 

Fleisch           ' 

KartolTela       . 

3 

Mik-ti-     nhimen.„ 
reis.          kohl.  •* 

tiemllse        " 

=1'".      1 

^ 

^^                 ^   ä 

Zucker 

» 

Balter 

^ 

a^ 

Feit  V.  RdM 

pi 

^    Kirsch.-                          .j 

Brud 

StimmurBecbcBSerl.-Nachil.FrühslllcLleicbt  saurer 
Gescbm.— KUIIed.  Haut;  Honst  frisch. u.leichL  Belinden. 
Nacii  einem  lüiigercn  Gange  ijrosse  Maltigkeil  u.  wieder 

grosser  Lebendigkeit  gelesen  u.  geschrieben. 

f 

1  in-   I  1    ? 

S                                Regcn.S        NcbcLg:? 

w>! 

W,  4  b„»g. 

raeces 

sli 

sS  iS   5»  r  ."  s" 

Quantilit 
in  C.C. 

ig        1      1     1      1 

Spei.  Gew. 

1 

i        8           S        2        2        1 
,«       ..          £       -~       -•*       -"■ 

lunliUt  W. 

+ 

i 

fei*  liäsit 

tf  ?i 

.4 
ä 

|i  11   ii  11  11  11  i 

Erdpbospb.      , 
(approiim.)      ' 

_   i    ^  j   „   „ 

Ouls.   Kalk 

II     i    1    1    1 

Elw«l» 

4    1     1    !.   =  ^. 

W  \\ 

•«!»Aia 


1   "«leiO 


L 1 


I 


t    9 

a. 


m 


I  I 


I 


js* 


-S? 


e« 


liOJddt] 
Isoqdpjg 


Mi|Mi>a»r 


a 
S 

CS 


3 


©CO 


CO 


^^  m*        CO  ^^ 


++  ^± 


+ 


++ 


GO 


CO 
+ 


»0  'zads 


H 

»      ■  CO 


CO 

OD 

S 


CO 
CO 


CO 


OS 
CO 


OD 


es -c  a 

piM  'S!  ä 

s  e  9 

CQ    Q)    feO 

ge  ©- 

•*  *S  "'S 

.C  CQ  :d 

CA      I      ft« 

O     I     O 

"^  —      . 
W    »^ 

5  o  • 

•*■  *—  TR 
C  H    O 

O      z 


5? 


CO 


c* 


■%z    '■%  Ve« 


*>  —  'S  s 

So  ü  CD 


Q-S 


e? 


S 

(0 


l^/cOT 


«*     0»    N 
c©    0»  -^ 


3 


CbOO 
O    \0 


•  ■s 


« 


o 
S 


pojg 
aonna 


lesfonz 


—    CO    C  .00 

.    P  >  fl      Uä  H    'Ji 


JS 

o 

CA 


o 

CO 


'SunSdMOQ  uaqoitJadjp)|  pun  uaSpsioSi  jop  ui 
ipifSnqopq  luopugag  SdqoiLpoJiJOA  spuoqy  qoi(iuoiu 
-eu  'iqoMjdqn  s9ej.  udSa^w  udJdJipuj  qoeu  S)uniieuiJ^] 
diqopi  *n  )neH  J^p  ^IIQM  aäitidM^ioz  jne  kiq  uoWoiv 
Uli  iqnjoo  83|qoq    f  ifoetaqosdf)  JdSiuiioiqos  8ii39jo|V 


-  o  c  < 

■*i»  .e  •"* 

CS      •  «d 

•c  >  «5  t- 
::j    •  2  'S 

u  "^  -  S 

OC^    I 

Im    mm 
^      O 

3 


■S    Ci 


OTff3 


'sniuao 


||0|J8^ 


q»siOK4 


J  J9P 


awM 


j^ia 


qoiiN 


99JIBX 


9©qi 


otsvM 


o 


CO 


CO 


>«« 


2  "uaujia 


\fi 


\ti 


\ti 


c^ 


c« 


*€0 


CO:»  a>  2 

a>  o  u 
ö  ^  <ü     • 

c 

I     CO 


I 


ff 


5  5    •  "tt* 

2  «  5ä 


bc 


O)    **    •• 


a 


CB  .'S 
N 


O) 


b 


s 


M 

^ 


ü  "5  s 

—    tt>  55  u 

3:3  = 

•  •  o      t: 

•^  jr  J3  3 

i  cs ": 

i:  CO 

^  3 

u   «»   o   ^ 

Cd   ^.S  — 

'cd    Ci> 

^  <A    O 

O.  I    «.£ 
3  © 

<2  8-^ 
5fi^ 


I 


u 


L  5£^^ 

=1-- — ^^^^tt>  "^iiTV 


loqtoaidas  'oe 


'^  «  2.  a 
»  g-  I  ß. 

3    ^S    « 


CA 


S 


o   »  o   •"  C 

C-   ^  £:-_ 

tr  r-  ^  ='^ 
o  L«  •  s  jz 
n  2.  _  •   •< 

PK  >3    ^    *- 

a  S  £  2  • 

c  2.  ^  1  m 
*    ^-=3 

o»  S.  =   y.  o 

=  **  er '   5' 

o  c  c-  Si,  c 

C«    ^    "•  O    __ 
— -  B    C  •      o 

«  c«  ST  ^  2 
'•^9   - 


«5  S  =: 


5  =  «  K 

2  N  '    r  :z. 


ST  o 


05    E  "    ^OU 


r  r*  c  sj  Q, 
—        s  rra= 


r   '>5  *5 
H        2 


D 

n 


CA 


05    -I 


cr2?r  ^r 

£  ^    "    "    3 

2.  £.-£^  ^  p 

2  ^s   =   ? 
■'»■SS 

-  -r  2  5' 
or.  3  ::^  c  3 

e  £■  c:   n   ^ 

^  3"  ^    —  'S 

S        er.   2   ^ 
^  •"    3*  '^ 

2.C  2  ?3 

».  3-  £^  £  ^ 

"^       M^      ^v     C5 

o  P  2  i:  '' 
>        ^=* 

•i-  CS    £. 

•^  2.r  2. 

•  05  :f^  = 

3    «^    ^    ^ 

2  ?=•• 

=.r-<  H 

•    2.      o 

3-  •*  a.  =. 
S.  3;  o  o 


o  '/■ 


**  >  • 
3  a      S. 

A  O    - 


2g 


•^1 


c;« 


et 


ci 


JW 


&< 


1.  ()ctob«r. 


tJ>*o<oaD«^qac<^cofca^»&>*0<Dqp«>io<i* 


fe^ 


feN:* 


u« 


U1 


o 

c 


Porlw.  r', 


Uoi'f.  X 


Sleckriiben  g; 


^w 


rc 


M 


ic 


c;« 


M 


§ 


3 
N 

s 


:      Ditum 
Tagesuf 


Wasser 


Thee 


EafTee 


Milch 


Bier 


Wein 


GesamiiitquanL 
der  Fluid« 


Fleisch 


Kartoffeln 


GemUs« 


Käse 


3 
3 

a 

7 
3 

9 
3 


Zucker 


Butter 


I 


Fett  v.Flefecb 


Nur  .Moi>'cns  initnnkT  Gcruhl  einer  Bcklommung  im 
Mu^'cn.  neben  Küito  der  llaiuic  u.  Füsse.  Sonst  loich- 
te.s  nefinden:  Stininumg  heiler.  Abends  von  9  bis  10 
riir  ninsicii-t.  L'ni  10  Ihr  noch  zu  elDcm  Kranken 
iiusser  lliiuse. 


Brod 


C9 


V. 


3     —  k;~  ■     2  j:~  L     •'     f^        ~ 

5*  ^"       "^       Mi  '«  ■*  toi*  Jv 

^  •  —  ■         •         •  • 


(« 


2  2. 


2.    =. 


j 


>3  =*  Si 


IC 

4- 


I.       ■ 

'/2    !)• 


tc. 


/ 


b9 

^.—        CT. 


;? 


V« 


Kä  b9 


er. 


2 

e- 

CR 


Lnntempenhir 


haecos 


Quantität 
in  C.  C    1  » 


Spec  (icw. 


S|>rc.   Giw.  inr 
di«  Diirrfiithii.- 


t+ 


V« 


■■'+    -t:      ±+  ++  1!:+ 


.1  ^ 


v»  *•• 


3    "^ 

I 


Ei\1pho6|>lit 
approiim.) 


Oxal8.Kalk 


■5      T 
5    ^ 


tA 


Qwtiw 


Zucktr 


5S- 


|is 


|  =  « 


<%« 

2. 

4 
IT 

« 

3 

9 

< 

m 

> 

•1 

't 

m 

2. 

•3 

9 

■«4 

o 

^J^ 

v. 

CT 

•-< 

^ 

fj^ 

7  O, 

^tf« 

« 

4 

Pi" 

** 

9 

N 

m 

« 

MM 

;;s 

3 

r. 

»^ 

o 

<9 

4 

9 

• 

rio' 

w 

^ 

o 

Oi 

• 

■1 

fi. 

^1 

w 

90 

<» 

4 

C 

o* 

5?: 

9 
4 

MM* 

er 

1 
^ 

3 

•  • 

'^ 

• 

^ 

er 
3. 

CD 

(IQ 

•• 

3 

V) 

4 

s. 

o 

5* 

MM« 

MMV 

3 

• 

C 
m 
4 

a 

< 

er 

o 

• 

n 

w 

< 

"1 

1 

o 
3. 

-9 

9* 

O 

O 
V. 

tJ 

15 

9" 

4 

o« 

• 

O 

9 

9 

o 

2 

CT 

r* 

^ 

• 

9 

<i» 

r-. 

H 

■1^ 

O 

Mm* 

9 

B* 

o 

• 

cio* 

C' 

1 

o 

o 

1 

Q. 

CPC 

o 

A 

■ 

9" 

E 

da 

0} 

o 

n 

• 

1 

C 

D 

C 

9" 

c 

A 

P 

■1 

Q. 

r^ 

rD 

• 

^r* 

« 

• 

M» 

C 

9 

9 

1 

c 

-1 

• 

2. 

w 

r" 

4 

n 

'  i 

'/i 

•^ 

3. 

9 

C/) 

c 

4 

• 

er 

a. 

g; 

s 

A 

9 

3 

» 

•• 

e 

• 

A 

1. 

9 

»a 

C#) 

Q. 
A 

fac 

s. 

e 

^ 

B 

3 

■5" 

• 

a 

c 

o 

< 

o. 

n 

2. 

TS 

D- 

e 

p 

1 

9  «    < 

:? 

'"^i? 

Cf. 


?g 


ci« 


0« 


et 


»A 


3.  Octob«r. 


»i«  »A  —  O  «O  OD  «« 

0)»ip  Uftd 

pM 

M 

IM 

A  M 

QP 

••( 

» 

— 

■fcS" 

kd 

•■ 

"■        --                   -■  - 

/- 
k 

0« 

«« 

S 

• 

0« 


4 


Portwein  2 


Kalb.  OD 


•5* 


Steckrüben  71 


M 


9 

N 


Den  ganzen  Tag  Über  leichtes  u.  gutes  Befinden. 
Heitere  Stininiiing.  Beim  Nachmiltagsspaziergange 
Huuttranspirotion  (müssig).  Abends  anregende  und 
Icbharie  Unterhaltung. 


s 

o 

OB 


CA 


4 

B 

er 


OD 


S:? 


W? 


s 


7^7r"TT     nrwT 


b9 


OD 


V^  kd 


Od 
CA 


s 


fi? 


Wasser 


Tbee 


Kaffee 


Milch 


Bier 


Wein 


Gesarnrntquant  g 
der  Ruidi   U 


Fleisch 


Kartoffeln 


Genottse 


Kttse 


Zucker 


Bulter 


Fett  V.  FldKfa 


Brod 


C9 
o 

9) 
9 

a 
o 

9 


C3 

o 

OD 

o 


'S 

9 
3Q 


Lufltempenlar 


Faeces 


QuantiW 
in  C.  G. 


CO 

4? 


CO 


»5 


Sprr.  Gvw.,  ■■! 
di«  UarrkK-ks.- 
•fuaHtilll  her. 


±+      ++      ++   ±+ 
£5       goi        g5    §5 


±+ 


CO 
CA 


9  C^ 


«4  ch 


c 

s 


^ 


Spez.Gew. 


*5  » 


9 
I 


13 


ErdphosphL 
(approsim.) 


3 


I 


1 


5  *!* 


f 


Ouls.Kalk 


Biwti» 


jfa^ff 


32  »I 


Ulf 'S 


1:1 3* 

IM 


?»  2.  I  »• 
GW        S£. 

3    CT  « 

El«,  3 
**•     .^  11. 

er  -^  PT  er 

nfl«  E  c 
,    «  n  r 

«  o  3'  3 

„    C    =3    Q 

•-»      a  • 

c  G  a.  •• 
»3.2. 

»   3  ^ 

3{»  —  — 

o  o  «^ 
s  v>  9  n 

S*^  — 

P  s.  •  2. 

•«a  ^^ 
W  wr  —  • 

2  o  o 
•3  -^a  ' 

3"  <  CK 
O    O    O    ^ 
«   =  3*  w^ 

g^3- 

S  cn  £. 
3  •-•  *♦  ^ 
•     3   ^^  • 

Q.  3   3 

S   ''   ^" 
3   "*   3 

et  ZT  cn 
3    =    3 

als 

Sc  ? 
g  EE 

»       Jj;        B 

W-»  -* 
3.e  c 
•o  • 

3-  »   C 

o  o  s: 

Oft   ^  ^ 

tr  •• 
Ä  2  A 

^3 

OB    -- 

BD     ^  S 

O    S.  3* 


«X 


CR  K» 


«^« 


47 


b» 


47 
JW 


JW 


5.  Oclober. 


fc»^  o  y  Ob  «^  oi «« «»oofcj»'^  »»»i^  o<oqp  ^  q>ci»   _ 


b9 


Qi 


CO 


Ol 


t^ 


Eier,  t^ 


llamniol.h» 


Kohl. 'S 


DaluD 


Tageszeil 


Wasser 


Tliec 


KatTee 


Milch 


Üier 


Wein 


tiesanmilqujinL 
der  Fluida 


Melil.f^ 


ti 


r: 

c 


Fleisch 


KartoiTpln 


(ioiiiü&e 


Käse 


Zucker 


Hutler 


Kell   V.  FleiK-h 


Broü 


Morgens  leicht  und  gut.  —  ßci  don  Uesuchen  ziemlich 
stark(!  ilaultranspiration.  —  Nachniillags  (iefühl  von  p'o- 
sser  Krschüpfunj;,  das  selbst  hei  .sehr  anregender  .Arbeit, 
beim  Schreiben  u.  Lci»iM),  nicht  wich.  I>io  Abspannung 
\^a^  Abends  sehr  gross. 


J9  "T 


h^i-  'Z 


W*  W  — 


?5ic"        X. 


sg^ 


1>» 


4» 
'cd 


tf> 


SS:S. 

Fi 

?  o  ** 


+ 


Od 


o 


fe>d 


5* 
S* 

3 


3* 


l.untemperiiur 


l-aeces 

Quantität 

in  C.  C. 


v\ 


=        ;=        55 

49  «4  .hd 

W  JD  UT 


00 

Ir- 


Spfi.  Octr.  auf 
■liv  UiirckM-|iii.- 
t|uaiiÜUt  bu 


O  W        ^OD        fc  4S 

^^^*  ^^''t.  ^^^ 


+4- 


SS 


S  09 
V\  CA 


>9  s 


o»  s 


4S>0 


i 


fc« 


Spcz.  Gew. 


I 


Brd  pbosph. 
(approxiro.) 


:> 


I. 


Oxals.   Kalk 


'S 


I 


»  s 


\ 

1 


\ 


\ 


CA 


U 


«<■ 


Eiw«is8 


lM.Ok«c 


Nach  Mittheiluiig  dieser  Untersuchungsresultale  gehe  ich  zur  Bc- 
qHrediung  der  einzelnen  dabei  in  Betraehl  gezogenen  Verhältnisse 

über.  — 

I.  Von   der  Quantität  des  ausgeschiedenen  Urins  und 
den  dieselbe  bedingenden  Momenten. 

In  23  Tagen  wurden  im  Ganzen  bei  gewöhnlicher  Lebensweise, 
m  Monat  September  und  October,  bei  einer  mittleren  Lufttemperatur 
von  56°  F.,  oftmals  feuchter,  nebeliger  Atmosphäre,  gemischter 
Kost,  beschränkter  Haut-  und  Darmthätigkeit,  in  London  28742  C.  C. 
Urin  entleert  Die  durchschnittliche  Tagesquantität  betHigt  demnach 
1250  C.  C.  —  Die  täglichen  Schwankungen  fielen  zwischen  727  und 
1690  C.  C.  — 

Diese  Quantität  ist,  mit  den  Angaben  anderer  Beobachter  ver- 
glichen, eine  mittlere.  Wenn  jedoch  Willis*),  Prout**)  und  Gol- 
ding  Bird***)  die  24stündige  Quantität  auf  900—1200  C.  C.  ange- 
ben; Lehmann****)  bei  gemischter  Kost  täglich  zwischen  898  und 
1448  C  C.  entleerte;  Becquerelf)  beim  männlichen  Geschlecht  im 
Mittel  1267,3  C.  G.,  beim  weibüchen  1371,7  C.  C.  fand;  Lecanufi) 
bei  5  Männern  ein  Mittel  von  1268  C.  G.  beobachtete  und  Vogelfff) 
endlich  durch  Beobachtungen  an  9  Männern  zwischen  20  und  37 
Jahren  zu  einem  bei  Weitem  höhern  Mittel  =3  1635  G.  G.  gelangte, 
so  geht  daraus  hervor,  dass  wir  noch  keineswegs  über  die  durch- 
schnittliche, in  24  Stunden  gelassene  Quantität  des  Urins  im  Klaren 
sind,  —  und  ich  muss  zweifeln,  dass  wir  jemals  dazu  gelangen  wer- 
den, wenn,  wie  bei  den  bisherigen  Beobachtungen,  die  gleichzeitige 
Bestimmung  der  in  24  Stunden  genossenen  Quantität  Getränkes  un- 
terlassen wird.  —  Dass  dieselbe  von  bedeutendem  Einfluss  auf  die 
Quantität  des  Urins  ist,  ist  eine  längst  bekannte  Thatsache;  beispiels- 
weise mag  es  nur  erwähnt  werden,  dass,  während  in  der  obigen  Be- 
obachtungsreihe beim  täglichen  Genuss  von  durchschnittlich  1058  G.G. 


*)   Willis:  Urinary  diseases  and  their  treatment.  London  1838.  IntroducUon 
pag.  XXV. 

**)   Prout:  Stomach  and  renal  diseases.  London  1848.  p.  520. 
***)   Golding  Bird:  Urinary  deposite.   1851.  p.  47. 
*^**)   Lehmann:  Lehrb.  d.  physiol.  Cbem.  IL   1851.  p.  442. 

f)    Becquerel:  Der  Urin  im  gesunden  und  kranken  Zustande.     Uebers. 
V.  Neubert.  Leipzig  1842.  p.  89. 

ü)   Lecanu:  Annales  des  sciences  naturelles.  Zoologie  1839.   8.  TomeXIL 
p.  92. 

T-H-)   Vogel:    Untersuchungen  über  den  Stoffwechsel.   Siehe  dieses  Archiv. 
Heft  I. 

(27) 
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Getränk  1250  C.  C.  Urin  enüeert  wurden ,  in  einer  hn  Ociober  und 
November  1852  angeslellten  lOtägigen  BeobachUingsreihe  durcb« 
schnittlich  1841  C.  C.  Getrünk  genossen  und  2172  G.  G.  Urin  voo 
mir  entleert  wurden.  —  Um  so  mehr  aber  nur  ist  es  Erfordermss, 
das  Verhültniss  zwischen  genossenem  Getränk  und  entleertem  Urin 
stets  genau  zu  ermittein;  dadurch  allein  können  wir  zu  Blittelwerthen 
und  zu  praktisch  brauchbaren  Resultaten  gelangen.  Wir  müssen  wis- 
sen,  wie  gross  die  Urinquantität  eines  Individuums  unter  befttitnmten 
Lebensverhältnissen  bei  dem  Genuss  von  so  und  so  viel  GetiHnluiM. 
Diese  Frage  bildet  eine  unserer  Aufgaben;  ihre  Lösung  mtiss  in 
verschiedenen  Ländern ,  bei  versohiedonen  kranken  und  gesunden) 
jungen  und  alten,  männlichen  und  weibliohen  Individuen  angestrebt 
tverden.  — 

Wir  werden  dabei  ohne  Frage  zu  dem  bekannten  Resultate  p« 
langen,  dass  grosse  Quantitäten  Getränks  grosse  Quantitäten  Urin, 
geringer  Genuss  ron  Fluidis  eine  beschränkte  UrinentJeerung  bedin- 
gen» AHein  die  Beobachtungen  werden  auch  lehren,  dasS  das  Ve^ 
hältniss  der  einzelnen  Quantitäten  i^elbst  bei  verschiedenen  tndividnen 
verschiedenen  Schwankungen  unterliegt,  und  das  Studium  dieser  ist 
in  mehr  als  einer  Hinsicht  interessant  und  lehrreich.  -^ 

Wie  verhält  sich  zunächst  die  durchsohnittliobe  tägliche 
Quantität  Getränkes  zu  der  durchschnittlichen  täglichen  Quantität  Utin? 
-^  Während  Be nee  Jones'*)  in  London  fand,  dass  gesunde  Personen 
im  Winter  bei  dem  täglichen  Genuss  von  50  Unzen  Getränk  44  Un- 
zen Urin  entleerten,  entleerte  ich  ebendaselbst  bei  der  tägllohen  Auf- 
nahme von  1058  C.  C.  Getränk  1250  C.  C.  Urin.  Dort  also  wurds 
weniger  Urin  entleert,  als  Getränk  genossen;  biet*  fand  das  nmga^ 
kehrte  Yerhältniss  Statt  ^  Allerdings  glaube  ich  durch  dia  sehr 
beschränkte  Haut-»  und  Darmseorelion  während  meiner  Beobaobtongl* 
zeit  die  Differenz  von  Bonce  Jones  eridären  t\k  können  und  nra» 
den  Mehrbetrag  des  Urins  im  Yerhältniss  zum  Getränk  aus  d«m  Was- 
sergehalt der  reichlich  genossenen  vegetabilim^en  Nahrung  berlelteil. 
Dennoch  bedarf  die  Frage  einer  weitern  Bearbeitung  und  mag  damit 
einer  solchen  um  so  mehr  empfohlen  sein,  als  bisher  keine  genauen 
Untersuchungen  derselben  angestellt  sind. 

Wie  verhält  sich  andrerseits  die  an  einem  Tage  genossene 
Quantität  Getränk  zu  der  an  demselben  Tage  entleerten  Quantität 
Urin?  Während  In  der  obigen  Beobaohtungsreihe  an  16  Tagen  mehr 
Urin  entleert,  als  Getränk  genossen  wurde,  wurde  an  7  Tagen  mehr 
Getränk  genossen  als  Urin  entleert.  Wir  stossen  also  wieder  auf 
ein  inconstantes  Yerhältniss    und    ich  habe  dasselbe    einer   um  so 


0   Bence  Jones.  Animal  Chemistry.  London  1850.   pag-.  41. 
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tigern  Prüfling  unterzogen,  als  mir  eben  diese  lägliohen  Schwan- 
kungen von  der  grössieu  Wichtigkeit  fUr  die  Praxig  zu  sein  scheinen. 
-^  Itt  dor  Thai  stellte  es  sich  dabei  heraus,  dass  weder  Bewegung 
in  freier  Luft,  noch  Mehrgenuss  von  feston  Speisen,  weder  vermehrte 
Ausgaben  durch  die  Haut  und  Temperatur  Veränderungen,  noch  ver- 
■Mehrte  Darmcntleerung  in  den  einzelnen  Fällen  die  vermehrte  oder 
venniiiderte  Urinquantität  erklärten ;  es  ergab  sich  vielmehr,  dass  die 
lautere  im  engsten  Zusammenhange  stand  mit  der  Qualität  des  AU- 
geneinbefindens  und  zwar  in  der  Art,  dass  bei  deprimirtem  Zustande 
des  Nervensystems  die  Urinquantität  stets  eine  geringe,  dass  sie  bei 
leichtem  Befinden  eine  grössere  und  der  Durchschnittsquantität  nahe 
kfounende,  bei  freudigen  Aufregungen  aber,  so  wie  bei  Anregung 
des  Nervensystems  durch  massigen  Gcuuss  von  Spirituosis  am  grOss- 
tan  "war.     Diess  erhellt  aus  folgenden  Daten: 

Am  14.  SopL  wurden  zwischen  6  und  12  Uhr  Abends  495  C.  C. 
Getränk  genossen;  in  derselben  Zeit  wurden  6  englische  Meilen  zu 
Vagen  und  nach  26tündiger  Ruhe  dieselben  6  Meilen  zu  Fuss  zu< 
rOckgeiegd.  Ich  transpirirte  dabei  stark.  Trotzdem  wurden  um  12 
Diir  900  CL  C.  Urin  entleert.  Am  20.  Sept.  wurden  dagegen  in  der- 
sdbeo  Zeit  376  C.  C.  Getränk  genossen ;  es  wurde  derselbe  Weg  zu 
Wagen  und  zu  Fuss  zurückgelegt,  die  Haut  transpirirte  auf  dem  Wege 
dbenfalls  stark  und  dennoch  wurden  um  12  Uhr  nicht  mehr,  als 
180  C  C.  Urin  gelassen.  Es  fiel  also  trotz  wenig  verschiedener 
Quantität  genossenen  Getränks,  trotz,  gleichmässiger  llautlhätigkeit, 
Irolx  einer  durchaus  gleichen  kUrpcriichcn  Bewegung  die  Quantität 
des  gelassen^i  Urins  unendlich  verschieden  aus,  und  wenn  Bence 
Io0es  (L  c.  pag.  43)  den  Satz  aufstellt,  dass  Bewegung  an  und  fUr 
lieli  die  Quantität  des  Urins  allemal  verringern,  so  bedarf  derselbe 
filier  noch  umsichtigem  Prüfung  und  genauem  Berücksichtigung  al- 
ler coincidirenden  Momente,  als  ihm  bisher  zu  Theil  geworden  isL 
-«-  In  der  von  mir  aufgestellten  fieobachtungsreihe  war  der  Einfluss 
dar  kiHrperiicben  Bewegung  auf  die  Urinquantität  stets  nur  von  sehr 
untergeordneter  Bedeutung.  — 

In  Betreff  der  liaultranspiration,  so  fand  an  den  Tagen,  wo  we- 
iii|;er  Urin  gelassen,  als  Getränk  genossen  wurde  (15.  16.  17.  21.  22. 
23.  und  28.  Sept.),  einmal  eine  starke,  3mal  eine  massige,  2inal  eine 
labr  geringe  und  einmal  fast  gar  keine  Hauttranspiration  Statt;  an 
den  Tagen  dagegen,  wo  mehr  Urin  gelassen  als  Getränk  genossen 
wurde,  war  die  Hauttranspiration  5mai  stark,  3mal  sehr  massig  und 
Smal  sehr  gering  oder  selbst  beschränkt.  Es  hingen  also  die  Mehr- 
oder Minderboträgo  des  Urins  im  Verhältniss  zu  den  genossenen  Ge- 
tränken nicht  von  einer  grössern  oder  geringern  Ausgabe  durch  die 
Haut  ab. 
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Von  einem  bcürUchÜichen  Mehrgenuss  fester  Speisen  kann  kaum 
an  einem  Tage  die  Rede  sein;  noch  weniger  aber  ist  irgend  ein 
Einfluss  eines  solchen  Mehrgenusses  auf  die  Quantität  des  Urins  nadh 
weisbar.  So  wurde  am  26.  Sept.  eine  veiiiältnissmMssig  grosse  Quan- 
tität vegetabilischer  Nahrung  genossen  und  eine  der  geringsten  Quan- 
titäten Urins  —  765  C.  C.  —  entleert;  so  am  17.  Sept.  die  geringste 
Quantität  vegetabilischer  Nahrung  verzehrt  und  eine  mittlere  Quantittt 
Urins  —  1230  G.  C.  —  gelassen;  so  femer  am  15.  Sept  die  grttsste 
und  am  24.  eine  der  kleinsten  Quantitäten  animalischer  Kost  genos- 
sen und  dort  eine  sehr  geringe  —  990  G.  G.  — ,  hier  die  grösste 
Quantität  Urins  —  1890  G.  G.  —  enüeert 

Ebensowenig  waren  endlich  die  stets  sehr  beschrSnktea  Darm- 
ausleerungen  von  Einfluss.  Eine  kleinste  Quantität  von  Vs  $  M 
am  22.  Sept.  mit  einer  der  niedrigsten  Urinquantitäten  —  862  CG. 
—  zusammen ;  eine  bedeutendere  von  8  i  fand  am  27.  neben  der 
Entleerung  von  1687  G.  G.  Urin  Statt,  u.  s.  w. 

Dagegen  ergab  es  sich   nun  aber,   dass  durchaus  entsprecbend 
dem  Allgemeinbeiinden  die  Urinquantität  bald   eine   grössere,  bald 
eine  geringere  war.   War  das  Befmden  leicht  und  gut,  die  Stimmung 
heiter,    die  geistige  Thiitigkeit  lebendig,  so  wurden  die  verhältoiss- 
mässig  grössten  Quantitäten  entleert;  so  am  17.  18.  19.  24.  25.  und 
26.  Sept.  resp.  1230,  1560,  1357,  1890,  1575  und  1365  G.  C;  war 
dagegen  das  Allgemeinbefmden  schlecht,  die  Stimmung  insonderheit 
gedruckt,  die  geistige  Bewegung  schwerfällig,  der  Tonus  der  Mudm- 
latur  erschlafft  u.  s.  w.,    so   wurden  nur  sehr  geringe  Quantitäten 
Urins  entleert;   so  am  21.  22.  23.  und  28.  Sept.     Tage,   an  denen 
eine  durch  GemUthseindrücke  hervorgerufene  Depression  insonderheit 
fühlbar  war  —  nur  resp.  727,  862,  817  und  766  G.  C.  —  Das  Ve^ 
hältniss  zwischen  dem  in  24  Stunden  genossenen  Getränk  und  der 
in   derselben  Zeit   entleerten  Urinquantität  war  also  in   der   obigen 
Boobachtungsreihe  vorzüglich  abhängig  von  dem  jeweiligen  Zustande 
des  Nervensystems,   und   nach  mehrfachen  weitem  Untersuchungen 
an  gesunden  und  kranken  Individuen  wage  ich  zu  vermuthen,  dass 
unter  gewöhnlichen  Lebensverhültnissen  und   bei  übrigens  gleichem 
Yerhältniss  der  Einnahmen  und  Ausgaben  kein  Goefßcient  der  Urin- 
quantitat  überhaupt  einen  so  offenbaren  und  mächtigen  Einfluss  aus* 
übt,  als  eben  das  letztere.    Es  ist  hier  nicht  der  Ort,  um  näher  auf 
den  nervcnphysiologischen  Vorgang  beim  Secretionsacto  einzugehen; 
es  ist  andrerseits  längst  bekannt,  wie   gross  der  Einfluss   des  Ner- 
vensystems in  toto  oder  der  einzelnen  Nerven  bestimmter  Secretions- 
Organe   auf  die  Quantität  der  Se-  und  Excreta  ist     Allein   in  praxi 
ist  diess  Yerhältniss   bis  dahin   durchaus  nicht  in   verdienter  Weise 
beachtet,  in  Bezug  auf  den  Urin  sind  keine  sorgfältigen  Bcobachtun- 
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fon  darüber  angestellt;  ja  der  Versuch ,  bei  Berücksichtigung  aller 
iOiDcidirenden  Momente,  aus  der  Quantität  des  in  24  Stunden  ent- 
arten Urins  einen  Rückschluss  auf  den  Zustand  des  Nervensystems 
B  machen,  ist  kaum  in  Frage  gekommen.  Möchte  desshalb  diesem 
gondite  eine  sorgfältige  und  vielseitige  Aufmerksamkeit  geschenkt 
lerdenl  Die  Beobachtung  der  Urinquantität  in  acuten  Krankhcits- 
•dien,  in  typhösen  Zuständen,  bei  Gehirnleiden,  bei  chronischen 
unrenleiden,  Versuche  über  die  Wirkung  kleiner  und  grösserer  Do- 
iB  exdiirender  oder  deprimirender  Arzneimittel  neben  Beobachtun- 
»  über  die  Einwirkung  körperlicher  Bewegung,  verschiedener 
ahrungsmittel,  stärkerer  oder  geringerer  Hauttranspiration,  vermehr- 
r  oder  verminderter  Darmentleerungen  u.  s.  w.  werden  uns  einen 
ditigen  Begriff  über  die  Grösse  oder  Intensität  des  Nerveneinflusses 
if  die  Urinsecretion  gegenüber  andern  bekannten  Einflüssen  ver- 
ihafiTen.  — 

Anmerkung.  Im  Widerspruch  mit  dfesen  Beliauptungen  sehen  wir  am 
K  und  16w  SepL,  Tagen,  an  welchen  das  Befinden  gut  war,  eine  nur  sehr  ge- 
Qg6  Quantität  (990  und  973  C.  C.)  Urins  secemirt  und  bei  Weitem  weniger,  als 
Btränk  genossen  wurde  (1110  und  1245  C.  €.)•  Es  fehlt  hierfUr  jede  andre 
rUttrung,  als  die,  dass  am  14.  Sept.  Abends  eine  die  eingenommene  Quantität 
m  Flüssigkeit  so  beträchtlich  Übersteigende  Quantität  Urin  entleert  wurde,  dass 
I  iweier  Tage  bedurfte,  um  dem  Körper  den  Wasserverlust  zu  restituiren  und 
der  That,  wenn  wir  die  am  14.  15.  und  16.  Sept.  genossene  Gesammlquan- 
m  mit  der  an  denselben  3  Tagen  entleerten  Gesammtqüantität  Urin  vergleichen, 
»  verhalten  sie  sich  =  3660  C.C.  :  3600  C.  C,  d.  h.  also  fast  gleich.  —  An 
itk  3  Tagen  des  schlechtesten  Befindens  (21.  22.  und  23.  Sept.)  wurden  dago- 
m  in  summa  3560  C.  C.  Getränk  genossen  und  nur  2406  C.  C.  Urin  entleert.  — 
srartige  Verhältnisse  werden  oft  und  in  der  verschiedenartigsten  Form  vor- 
Mimen.  Aber  sie  unterstutzen  den  aufgestellten  Satz  eher,  als  dass  sie  ihm 
idersprechen.  Die  am  14.  Abends  stattfindende  geistige  Aufregung  war  in  der 
lat  eine  der  grössten  vorgekommenen;  ohne  das  geringste  Gefühl  von  Ermat- 
Dg  wurde  ein  sehr  bedeutender  Weg  zurückgelegt;  Haut-  und  Nierensecretion 
urden  gleichzeitig  so  beträchtlich  gesteigert,  wie  kaum  ein  anderes  Mal,  und 
i  reichte  das  Tags  über  genossene  Getränk  offenbar  nicht  hin,  um  den  AnsprU- 
len  der  Secretionsthätigkeit  zu  genügen.  Es  wurde  ein  Theil  des  Wassers,  das 
itor  andern  Umständen  dem  Körper  verblieben  wäre,  mit  zur  Secretion  ver- 
andt  und  ein  rein  physikalisches  DifTusions-Gesetz  bedingte  die  geringen  Quan- 
lüten  am  15.  und  16.  Sept.  — 

Wie  verbalten  sich  schliesslich  die  zu  verschiedenen  Tageszeilen 
elassenen  Quantitäten  Urins  zu  einander?  Es  unterliegt  keinem 
weifely  dass  die  Quantität  zu  dieser  oder  jener  Zeit  genossenen  Ge- 
■änks,  dass  Bewegung,  vermehrte  oder  verminderte  Hautthätigkeit 
lieh  auf  sie  von  Einfluss  ist,  allein  deutlicher  noch  als  bei  den  2fll- 
41ndigen  Totalquantitäten  tritt  bei  den  einzelnen  Tagesquantitäten 
I  der  obigen  Bcobachtungsreihe  die  eminente  Bedeutung  des  Ner- 
ensystems   für   die   Secretion   hervor.   —   War   das  Befinden  Tags 
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Über  achlaff,  matt,  die  psychische  Aetion  deprimiri,  so  waren  ik 
einzelnen  Urinquantitäten  gering;  fand  dann  aber  ehia  Exdtation,  ehi 
freudige  Aufregung  Statt,  so  trat  sofort  auch  eine  bedeutend  irw» 
mehrte  Urinsecrction  auf,  und  zwar  eineriei,  ob  jene  Anregung  vm 
geistiger  Art,  oder  durch  den  Genuss  von  SpMtuosis  herbeigeftkrt 
war*).  So  war  am  14.  Sept  Tags  über  die  Stimmung  depriniK, 
ein  allgemeines  Hattigkeits- Gefühl  wurde  wahrgenommen  und  de 
einzelnen  Urinquantitäten  waren  sehr  gering  (165, 165  und  IW  Cd); 
dann  folgte  Abends  durch  heitere  Gesellschaft,  ein  Glas  Wein  and 
eine  Tasse  starken  Kaffee^s  eine  gänzliche  Umstimmung ;  es  trat  eis 
allgemeines,  leichtes  Wohlbefinden  ein  und  es  wurde  die  belrlek- 
liehe  Quantität  von  900  G.  C.  Urin  entleert;  so  fand  am  23.  Sepl 
durch  reichlichen  Weingenuss  und  heitere  Gesellschaft  Abends  eine 
bedeutende  Aufregung  Statt  und  stieg  schon  an  demselben  Abend 
die  Urinquantität  auf  die  fast  doppelte  Höhe  (240  C.  G.),  als  Tags 
über  (82,  105,  150  G.  G.),  solTand  am  folgenden  Tage  eine  sehr  be- 
trächtliche Vormehrung  der  Gesammtquantität  Statt;  es  wurden  am 
21.  22.  und  23.  Sept.  resp.  727,  862  und  817  G.  G.  und  nach  der 
bezeichneten  Aufregung  am  23.  Abends  am  24.  1890  G.  C.  entleert; 
so  regte  femer  am  29.  Sept.  eine  sehr  erfreuliche  Nachricht  in  ftlhl- 
barer  Weise  auf  und,  ohne  dass  irgend  ein  andrer  besonderer  Eia- 
fluss  Statt  gehabt  hätte,  stiegen  die  um  6,  9,  12  und  33/«  Uhr  ge- 
lassenen Quantitäten  von  217,  90,  105  und  120  G.  G.  Urin  um  8^4 
und  103/4  Uhr  auf  450  und  210  G.  G.  Ich  könnte  die  Reihe  dieser 
Beispiele  leicht  noch  vermehren,  allein  die  gegebenen  werden  genü- 
gen, um  die  Richtigkeit  der  obigen  Behauptung  darzuthun.  —  Sie 
allein  genügt  endlich,  um  Differenzen  zu  erklären,  die  bei  der  Be^ 
rechnung  der  Urinquantitäten  auf  die  Stunde  zwischen  Bence  Jones, 
Vogel  und  mir  obwalten.  Bence  Jones  gibt  an,  dass  bei  dem 
täglichen  Genuss  von  50  i  Getränk  in  der  Nacht  per  Stunde  2  Un- 
zen (=  60  G.  G.),  in  den  ersten  3  Stunden  nach  dem  Frühstück 
(9  —  12)  3  Unzen  (=  90  G.  C.)  per  Stunde;  während  3  Stunden  in 
der  Mitte  des  Tages  bei  starkor  Bewegung  in  je  einer  Stunde  nieht 
ganz  1 V2  Unzen  und  in  den  3  auf  das  Diner  (Abends  5  Uhr)  folgen- 
den Stunden  eben  so  wenig  Unzen  entleert  worden.  —  Vogel  fand 
dagegen,  dass  Nachts  per  Stunde  58  G.G.,    während  des  Morgens 

*)  Ich  muss  es  bei  dieser  Gelegenheit  erwähnen,  dass  wenn  J.  Vogel 
seine  Beobachtungen  Über  die  Vermehrung  der  Urinquan4iltft  durch  Gewiss 
rolchlichon  Getränkes  mit  Bier  aniitellen  Jiess,  bei  der  Erklärung  der  sehr  be- 
doulcnd  vormehrten  Quantitäten  der  AlkohoUGchalt  des  Biers  in  Anschlag  zu 
bringen  ist.  Er  fand  die  Mitfel-Quantitäl  von  70  —  80  C.  C.  per  Stunde  erhohl 
auf  662,  3S2,  218,  839,  528  etc.  C.  C.  -  eine  Erhöhung ,  wie  sie  durch  blossen 
Wassergenuss  nicht  horbeigcPührt  wird. 
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I  C.  G.  und  Naohmiliags  77  G.  &  enileeri  wurden«  Die  an  mir  an- 
Miellten  Beobachtungen  ergaben  wieder  ein  andres  Reaultat  Nehme 
h,  wie  Vogel,  3  Zeitabschnitte  an,  so  wurden  durchsohnittiich  wtfh- 
nd  der  Nacht  per  Stunde  61  C.  G.,  während  des  Morgens  per 
Uinde  42  G.G.  und  während  des  Nachmittags  per  Stunde  51,5  G.G. 
Blleert»  Nehme  ich  dagegen  vier  Zeitabschnitte  an,  und  zwar  den 
raten  vom  Schlafengehen  bis  zum  Aufstehen,  den  nveiten  von  frUb 
iargenB  bis  zum  Mittagsessen  (i  Uhr),  den  dritten  vom  Mittagsessen 
it  zum  Abend  (6 — 7V3  ^^)  nnd  den  vierten  von  da  bis  zum  Schla« 
ngeheUf  so  finden  sich  durchschnittlich  die  grössten  und  zwar  glei*- 
hin  Quantitäten  (per  Stunde  61  G.  G.)  Nachts  und  Abends;  die 
hmste  Quantität  wurde  dagegen  wtthremd  des  Nachmittags  (per 
Hunde  40  G.  G.)  und  eine  dieser  sehr  nahe  stehende,  etwas  grtts* 
ara^  wlhrend  des  Morgens  (per  Stunde  42  G.  G.)  entleert*).  -^ 

Daraus,  dass  die  Nacht  meistens  mehr  Stunden  zählte,  als  der 
Uiend,  folgte  dass  die  absolut  grössten  Quantitäten  in  der  Regel  früh 
lirgena  gelassen  wurden,  wiewohl  per  Stunde  Abends  spät  und 
Nudita  gleich  viel  secemirt  wurde.  War  aber  abweichend  davon 
hnl  die  vor  Schlafengehen  gelassene  Quantität  die  absolut  grösste, 
M  fanden  diese  Abweichungen  jedesmal  in  dem  jeweiligen  Zustande 
das  Nervensystems  eine  Erklärung.  So  war  die  bedeutende  Quan- 
Kot  von  000  spät  Abends  am  14.  Sept.  durch  eine  Excitation  in 
Folge  geistiger  Anregung  und  massigen  Wein-  und  Kaffeegenusscs 
kadiiigt;  so  die  vermehrte  Secretion  am  21.  und  22.  Abends  durch 
geistige  Anregung,  die  das  den  ganzen  Tag  hindurch  anhaltende  de* 
primirte  Befinden  beseitigte;  so  die  bedeutenden  Naohmittags^^uan* 


^  Anmerkung.  In  der  im  Octobor  und  November  1852  b«i  mir  ange- 
Mlen  lOtflglgen  Beobacblungsreihe  gestalteten  sich  die  Verhältnisse  wieder  an- 
^.  Wahrend  in  der  Nacht  per  Stunde  8)  G.C.  secemirt  wurden,  kamen  auf 
^  Xorgenakindeii  (bis  tnm  Uittagtessefi  iwisclien  )  und  3  Uhr)  119  G.  G.  und 
^  die  NachmUkagsatuado  (bis  Abmdi  11  und  12  Übr)  96  G.  C.  —  Nehme  ich 
^^igen  wieder  4  Zeitabschnitte  an  —  Nacht,  Morgen  bis  2Vs  Uhr,  Naohmittag 
hli  8I/2  Uhr  und  Abend  bis  II  und  12  Uhr,  so  kommen  auf  die  Naoht  per 
^timde  82  G.  C.,  auf  den  Morgen  119C.C.,  auf  den  Nachmittag  62G.C.  und  auf 
te  Abend  50  C.  C.  —  tob  kann  mir  diese  DÜTcrenzen  nicht  anders,  als  aus  ei- 
■er  VCD  der  frühem  ganf  verschiedenen  Ab«  und  Zunahme  der  Spannkraft  des 
^vaasystems  erklären ;  denn  wenn  auch  im  Allgemeinen  1851  mehr  Floida  ge- 
'^•Mea  und  evenUialitcr  auch  grössere  Urinquantititen  gelassen  wurden,  so  war 
^  Lebensweise  doch  im  Allgemeinen  durchaus  der  in  London  gleich.  —  Dtt-' 
^h  zeigte  sich  in  den  am  späten  Abend  secernirten  Quantitäten  stets  eine  Zu- 
'^'^e  im  VerhSltniss  zum  Nachmittag,  hier  stets  eine  Abnahme;  damals  fand 
^'llirend  des  Morgens  stets  eine  Abnahme  im  Verhöltniss  zur  Nacht,  hier  stets 
''^  bedeatende  Zunahme  Statt;  damals  wurden  die  grössten  QuanUtäten  in  der 
^^  blar  stets  wabrtnd  der  Morgenstunden  gelassen.  — 
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titäten  am  29.  Sept  durch  eine  freudige  Aufregung.  —  Die  absohU 
geringsten  Quantitäten  wurden  dagegen  in  der  Regel  zwischen  FrOk- 
stUck  und  Hittagsessen  gelassen,  und  fielen  sie  auf  den  Nachmittag 
(14.  19.  20.  21.  22.  Sept.  5.  Oct.),  so  fand  meistens  dann  Nachnat- 
tags  eine  bedeutende  Depression  Statt.  —  Als  Regel  stellte  es  seh 
ferner  heraus,  dass  der  erste  nach  dem  FrtthstUck  gelassene  Uria 
im  Verhältniss  zur  Urina  sanguinis  eine  Abnahme  zeigte;  wurde  eio 
zweiter  Urin  nach  dem  Frühstück  gelassen,  so  zeigte  sich  6nial  eine 
weitere  Abnahme  der  Quantität,  6mal  eine  Zunahme  und  2nial  blieb 
die  Quantität  dieselbe.  Der  Nachmittagsurin  zeigte  dagegen  ao  Ta- 
gen des  Wohlbefindens  wieder  eine  Zunahme  im  Verhältniss  zu  den 
vor  dem  Essen  entleerten  Quantitäten,  an  Tagen  der  Depression  nei- 
stens  eine  weitere  Abnahme.  — 

Aus  diesen  wenigen  von  Benco  Jones,  Vogel  und  mir  ange- 
stellten Beobachtungen  scheint  also  schon  mit  Bestimmtheit  hervor- 
zugehen,   dass  die  quantitativen  Verhältnisse  des  zu  verschiedenen 
Tageszeiten  gelassenen  Urins  durchaus  von  individuellen  und  momen- 
tanen Zuständen  abhängig  sind.    Abgesehen  von  den,  wenn  auch  nur 
oberflächlich,  doch  längst  bekannten  Einflüssen  der  Quantität  genos- 
sener Fluida,  der  Hautthätigkeit,  der  umgebenden  Atmosphäre  u.  s.  w. 
scheint  die  jeweilige  Stärke  oder  Grösse  der  typischen  Kraft  des  In- 
dividuums caeteris  paribus  in  den  entleerten  Quantitäten  des  Urins 
ihren  Ausdruck  zu  finden.  —  Und  werden  wir  weiter  unten  seben, 
dass  der  deprimirto  Zustand  allemal  ausser  von  geringer  Quantitit 
des  Urins  auch  von  andern  Zeichen  gehemmter  Metamorphose,  der 
excitirte  dagegen  ausser  von  bedeutender  Vermehrung  der  Secretion 
auch  von  andern  Erscheinungen  beschleunigter  Metamorphose  beglei- 
tet ist,  so  sind  wir  berechtigt,  aus  der  verringerten  oder  vermehrten 
Quantität  des  Urins,  vorausgesetzt,  dass  keine  andern  Einflüsse  Statt 
hatten,  auf  eine  Retardation  oder  Beschleunigung  der  Stoflfaietamor- 
phose  zu  schliessen.  —   So  vermag  uns  die  Quantität  des  zu  ver- 
schiedenen Tageszeiten  gelassenen  Urins,   so  wie   seine   24stUndige 
Gesammtquantität  wichtige  Fingerzeige  für  unser  praktisches  Handdn 
zu  geben  und  es  lohnt  sich  sicher  der  Mühe,  diese  so  leicht  zu  er- 
mittelnden Verhältnisse  bei  einer  grössern  Anzahl  gesunder  und  kran- 
ker Individuen   sorgfältig  zu  beachten.      Die   Erfahrung  lehrt,  dass 
nervenschwache  Individuen  sich  nach  der  Mahlzeit  sehnen,   weil  sie 
ihr  Schwächegefühl  beseitigt,  dass  sie  gegen  Abend  die  grösste  Le- 
bendigkeit entwickeln,  dass  sie  den  festesten  Schlaf  haben  u.  s.  w.; 
es  unterliegt  keinem  Zweifel,   dass  die  typische  Kraft  des  Nervensy- 
stems   des    Einzelnen    durchaus   verschiedene   Ab-    und   Zunahmen 
während  einer.  Tagesperiodo  zeigt.    Der  Versuch,  diese  Erscheinun- 
gen experimentell    und  durch    exacte  Beobachtungen  zu 


425 

rd  der  Nervenphysiologie  sicher  schätzenswcrthe  Beiträge  liefern 
d  Curvcn,  die  die  stündlichen  Sch\v<inkungen  der  secernirten  Urin- 
aniität darstellen,  werden  caeteris  paribus  anniihenid  vielleicht 
i  Schwankungen  jener  typischen  Kraft  darstellen.  —  Ich  halte  es 
b6t  fUr  wahrscheinlich,  dass  uns  die  genaueste  Controlle  der  Le- 
Dftweise  und  Thätigkeit,  insonderheit  die  genaueste  Controlle  der 
jensiiät  der  psychischen  Actionen,  zusaininengehalten  mit  jenen  Un- 
«uchungsresultaten  eine  bestimmte  Verschiedenheit  des  Einflusses 
rebrospinaler  und  sympathischer  Nerventhätigkeit  auf  den  Stoff- 
schsel  erkennen  lassen  wird.  Die  unzweifelhafte  Einwirkung  leb- 
Rer  psychischer  Bewegung,  interessanter,  anregender  Arbeit;  freu- 
ffiir  GemUthsbewegung  u.  s.  w.,  die  verschiedene  Einwirkung  des 
Uafes,  d.  h.  der  gri)ssern  oder  geringem  Ruhe  geistiger  Actionen, 
»en  sieh  schon  aus  den  wenigen  vorliegenden  Beobachtungen  er- 
hUe$fsen;  ihr  vielseitiger  und  genauer  Verfolg  wird  nicht  ohne  in- 
rassante  Resultate  bleiben.  — 

2.    Von   dem   spezifischen   Gewichte   des  Urins. 

Liegt  es  auch  durchaus  nicht  in  dem  Plane  dieser  Arbeit  den 
erth  oder  Unwerth  dieser  oder  jener  Untersuchungsmethode  des 
ins  zu  besprechen,  so  kann  ich  doch  nicht  unterlassen,  eine  kui*ze 
imerkung  iü>er  die  so  oft  in  Frage  gezogene  Wichtigkeit  oder  Un- 
iehtigkeit  der  spezifischen  Gewichtsbestunmuug  voranzuschicken. — 
h  stimme  durchaus  mit  Lehmann  ^)  Ubercin,  dass  die  letztere, 
irgenommen  mit  den  s.  g.  Urometern,  nur  sehr  approximativ  rich- 
te Resultate  liefert,  dass  es  aber  fast  illusorisch  ist,  aus  dem  spe- 
tochen  Gewichte  einen  Schluss  auf  den  Gehalt  des  Urins  an  diesen 
ler  jenen  festen  Steifen  machen  zu  wollen.  —  Wem  in  dieser  Be- 
ehung  die  kurzen  Angaben  von  Lehmann  Über  die  Unbrauchbar- 
Bä  der  von  Becquerel,  Simon  und  Bird  aufgestellten  Tafehi  (zur 
erechnung  der  Quantität  fester  Uarnbestandthcile  aus  dem  spez. 
ew.)  noch  nicht  genügen,  den  verweise  ich  auf  eine  ausführlichere 
rbeit  über  die  Unzulässigkeit  jener  Tafeln  von  G.  E.  Day*^*),  so 
ie  auf  die  Versuche  von  Bence  Jones***),  und  wenn  neuerdings 
ence  Jones  f)  der  Angabe  von  Milien  ff)  beipflichtet,  dass  das 
»ez.  Gew.   des  Urins  im  gesunden  Zustande  sehr  nahe   den  Harn- 


*)    LohmanD:    Physiol.  Chem.  Bd.  11.  p.  430  flgde. 
**)   G.  E.  Day:   On  the  specific  gravity  of  thc  urino   in  health  and  discase 
id  granulär  degeneration  or  thc  kidneys.   Lancet.  1S14.   Vol.  I.   p.  369. 
•**)    Animal  Chemislry.   p.  44. 

i)    Ibid.   p.  98. 
ff)    Millon:  Comptes  rendus.  XXVI.  p.  120. 

Archiv  r.  wiMcnacU.   Heiik.    1.    3.  28 
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Stoffgehalt  desselben  angebe  (Spez.  Gew.  1004,6  =  4^9  Gramm 
Harnstoff  in  1000  Gramm  Urin;  1009,2  =  9,8S  Gramm  u.  s.  w.),  so 
ist  der  eigne  ZusaU  von  Benco  Jones  und  Millon,  dass  nämÜGb 
in  Krankheiten  dieses  Verhältniss  durchaus  nicht  zutreffe,  entschei- 
dend um  Air  jetzt  von  jedem  weitem  Schluss  der  Art  abzustehen.  *) 
—  Trolz  dieser  Einwürfe  kann  ich  aber  dennoch  die  so  leichl  v<»^ 
zunehmende  Operation  mit  dem  Urometer  für  nichts  weniger,  als 
unnütz  und  die  damit  gewonnenen  Zahlen  als  ein  blosses  Deconn 
dieser  oder  jener  Untersuchungen  ansehen.  —  Nimmt  man  sie  mü 
genau  bestimmten  24stündigen  Quantitäten  Urins  tagtäglich  in  Krank- 
heiten  oder  bei  den  zu  verschiedenen  Tageszeiten  gelassenen  Quan- 
titäten zu  all  diesen  einzelnen  Zeiten  vor,  so  lassen  die  gewonnenen 
Jlosultate  bestimmte  Schlüsse  zu,  nur  ist  dabei  erforderlich,  das»  nun 
das  gefundene  Gewicht  jedesmal  auf  eine  bestimmte  Durchschntli- 
quantität  reducirt,  um  die  durch  den  Goncentrationsgrad  des  Urim 
entstehenden  Differenzen  auszugleichen.  —  Man  erhält  in  dieser  Weise 
eine  richtige  Anschauung  über  die  Abnahme  oder  Zunahme  der  festen 
Stoffe  im  Allgemeinen,  und  einerlei  vorläufig,  welcher  dieser  Stoffe 
den  hauptsächlichsten  Antheil  an  der  Ab-  oder  Zunahme  hat^  eineriei 
welche  Verhältnisse  etwa  die  Ursache  derselben  bilden  mögen,  man 
hat  ein  für  oberffächliche  Anschauungen  hinreichendes  Resultat  und 
für  genauere  Untersuchungen  einen  leitenden  GesichtspunkL  —  Tan* 
sende  von  Bestimmungen  lassen  mich  diese  Behauptung  als  nivw- 
lässig  lunstellen  und  bin  ich  in  vielen  Fällen  bei  der  so] 


*)   Anmerkung     Ich  will  es   nicht  uner^'Uhnt  lassen,   dass  auch  aadre 
Beobachter,  ohne  jenes  Verböltnisses  2u  gedenken,  su  ähnlichen  Reaultatea,  vis 
Millon,  gelangleo.    So  fand  Book  er  bei  seineo  UntersiichuDgen  über  die  Wir- 
kung der  Scncga 
am  21.  April  spez.  Gew.  des  Urins  =  1010,8;  Harnstoff  =r  103S3Grin.  in  lOOOGfm. 

„    *>.      „  „  ,,  „         „       t:=  lOOa  J  „  =     8,63         „         ,,      ,»        „ 

„    i4.    „         ,,         „        ,,       „     =  11112;  „         t=  13^02       „       „     „      n 

,,    mi»    ti   „         ti        t»       t»     ^s  lllldj  „        3B  1S)03       fi       ff     „      ft 

Bei  Untersuchungen  über  die  Wirkung  des  Colchicum 

am  30.  März  spez.  Gew.  des  Urins  =  1011 ;     Hamsloff^:  10,48  Gnn.  in  lOÜOGrm. 
n   31.    „        „        „       „       „     =  I0J2;  „        =  11,72   „ 

„     2.  April     „        ,.       „       „     =1010,4;  „        =10,9 

Dagegen  aber  ergab  sich  auch  wieder  bei  spätem  Versuchen  Über  die  Sencgt- 

Wirkung,  dass  ein  Urin 

am    9.  Dec.  von  1011,3  spez.  Gew.     7,134  Grm.  Harnslolf  m  1000  Gnn.  enthielt, 
„     11.    „        „     1023,6      „        „     14,89 
u     12.    „        „     1020,7       „        „      11.70       „ 

u.  s.  w. 

Die  Hamslonbeslimniung  wurde  nach  der  sehr  genauen  Methode   von  ffeintz 

vorgenommen. 


>*         if         n 

»t         ij         n        »• 


»>  «>  »»  It  >»  !• 
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Berücksichtigung  aller  coinddirendcn  Momente  der  spezifischen  Ge- 
widitsbestifiiinung  Dank  schuldig,  so  kann  ich  mich  durch  eine  Ge- 
ringsdifitzung  ihres  Werthes  doch  nicht  von  der  fernem  Vornahme 
derselben  abhalten  lassen.  —  Wir  sind  einmal  in  der  Praxis  für's 
erste  auf  approximativ  richtige  Beobachtungen  angewiesen,  und  so 
sehr  die  exacteste  Vornahme  aller  Zahlenbestimmungen  zu  wünschen 
ist,  so  fest  steht  es  auch,  dass  sie  in  der  Praxis  nicht  inmier  aus- 
führbar, dass  aber  die  approximativ  richtige  Zahl  nicht  nur  nicht 
Überflüssig,  sondern  in  vielen  Fällen  dem  Praktiker  auch  genügend 
ist  —  Weiss  man,  dass  in  der  Norm  eine  24stUndigc  UrinquantitlU 
von  circa  1400  C.  0.  ein  spcz.  Gew.  von  1017  hat,  und  findet  bei 
einem  Patienten  eine  längere  Reihe  von  Tagen  hindurch  bei  einer 
24slündigen  Quantität  von  1300  C.  G.  ein  spez.  Gew.  von  1024,  so 
erfährt  man  in  der  leichtesten  Weise,  dass  mit  dem  Urin  mehr  feste 
Stoffe  entleert  werden,  als  in  der  Norm,  und  man  hat  fUr  weitere 
Schlüsse  und  Studien  einen  Anhaltspunkt  gewonnen,  den  man  in  an- 
derer Weise  nicht  so  leicht  gefunden  haben  würde. 

Was  die  als  nothwendig  bezeichnete  Heduction  des  spez.  Gew. 
auf  eine  Durchschnittsquantität  betrifft,  so  habe  ich  sie  in  folgender 
Weise  vorgenommen.  Zunächst  wird  die  Durchschnittsquanlität  einer 
bestimmten  Reihe  von  einzelnen  Urinmengen  bestimmt.  Um  dann 
das  Gewicht  der  einzelnen  Quantität  auf  diese  zu  berechnen,  muUi- 
plicirt  man  diese  einzelne  Quantität  mit  ihrem  gefundenen  spez.  Gew., 
subtrabirt  oder  addirt  die  mit  1000  multiplicirte  Differenz  zwischen 
der  gefundenen  und  der  Durchschniltsquantität  und  dividirt  das  Re- 
sultat durch  die  Zahl  der  letztern.  —  Es  sei  also  z.  B.  200  C.  C. 
eine  Durchschnittsquantität;  —  die  einzelne  Quantität  sei  =  350  C.  C, 
ihr  gefundenes   spez.  Gew.  =   1015;   so   ist  ihr  reducirtes  Gewicht 

360  .  1015  —  150  .  1000       ,_^.^      ,  .  ^.^  ,,  ^    ,. 

X  = =  1026,2,  oder  es  sei  200  G.  C.  die 

200  ' 

Durchschnittsquantität;  die  einzelne  Quantität  sei  =  150,  ihr  gefundenes 

.^H         '  .             150  .  1024  +  50  .  1000         ,,,,q 
spez.  Gew.  =  1024,  so  ist  x  =  ^ =  1018. 

Hiemach  komme  ich  zu  der  obigen  Beobachtungsreihe  zurUck. 
—  Es  befinden  sich  dort  2  Golumnen  für  die  spezifischen  Gewichts- 
Zahlen.  Die  erste  enthält  das  wirklich  gefundene  spez.  Gew.  der 
zu  einzelnen  Tageszeiten  gelassenen  Quantitäten;  die  zweite  das  auf 
die  Durchschnittsquantität  für  die  einzelnen  Zeiten  berechnete.  Die 
unter  dieser  zweiten  Golumne  verzeichnete  Zahl  bedeutet  das  spez. 
Gew.    der   24stUndigen   Gesammtquantität  *).   —    Diese    sämmtlichen 


')    Bei  der  Bestimmung   der  Durchschniltsquantilät    habe   ich  hie   und  da 

28» 
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letztem  spcz.  Gew.  wurden  nun  zunächst  auf  1250  C.  C.  —  als  die 
mittlere  TagesquanlitSt  des  Urins  —  berechnet;  die  erhaltenen  Be- 
sultate  addirt,  durch  23  (Zaiil  der  Bcobachtungstage)  dividirt  und  er- 
gaben somit  das  spez.  Gew.  fUr  die  mittlere  Tagesquantität.  Es  be- 
lief sich  auf  1020.  —  Der  klaren  Uebersicht  halber  lasse  ich  die 
Berechnungsresultate  selbst  folgen: 

24stündige 


jj 


n 


M 


j) 


Datum. 
13.  Sept. 

n.  ,. 

15. 

16. 

17. 

18. 
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Urinquantität. 
1380  C.  C. 
1635 
990 
975 
1230 
1560 
1357 
1042 
727 
862 
817 
1890 
1575 
1365 
1687 
765 
1192 
1102 
1155 
1507 
1537 
1282 
1110 
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11 


11 
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11 
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^1 


11 


11 


11 


11 


(lefundenes 
5pei.  Gew. 

1015,5 

1016,3 

1024 

1023,3 

1018,4 

1014,2 

10143 

1018,2 

1028,6 

1025,7 

1023,4 

1015,5 
1015,2 
1018,7 
1020,5 
1025,8 
1024,9 
1021,8 
1022,9 
1021,2 
1021,4 
1023,9 
1024,9 


Sp.  Gew.  berechn. 
auf  1250  C.C. 

1017,1 

10213 

1019 

1018,1 

1018,1 

1017,7 

1015,5 

1015,2 

1016,6 

1017,7 

1015,3 

1023,4 

1019,2 

1020,4 

1027,6 

1015,7 

1023,7 

1019,2 

1021,1 

1025,5 

1026,3 

1024,5 

1022,1. 


Ein  spez.  Gew.  von  1020  für  eine  24stündige  Quantität  von  1250C.C 
ist  verhällnissmässig  hoch.  —  Die  Engländer  Prout*),  Golding  Bird**) 
und  Bence  Jones***)  geben  zwar  das  mittlere  spez.  Gew.  für  die 
Quantität  von  1000—1200  C.  C.  auf  1020—1021  an;  man  muss  dabei 
jedoch  der  reichlichen  animalischen  Kost  in  England,  die  bekanntlich 
das  spez.  Gew.  des  Urins  erhöht,  eingedenk  sein,  während  ich  selbst 


kleine  Brüche  unberücksichtigt  gelassen;   es  entstehen  dadurch  so  unerhebUche 
Fehlerquellen,  dass  sie  nicht  in  Betracht  kommen  können. 
•)    I.  c.    pag.  520. 
*♦)   1.  c.  pag.  46. 
*•♦)  I.  c.   pag.  41. 


in  England  eine  durchaus  deutsche  Diät  führte.  Willis*)  bezeichnet 
1015  als  das  mittlere  spez.  Gew.;  Beoquerel**)  1018^9  bei  Män- 
nern (Quantität  =  1267  CG.),  1015,12  bei  Frauen  (Quantität  =  1371,7), 
—  und  mit  den  weitern  Angaben  andrer  Beobachter  verglichen,  war 
das  obige  Gewicht  ebenfalls  hoch  zu  nennen.  —  Aus  vielfachen  Be- 
obachtungen glaube  ich  aber  versichern  zu  können,  dass  bei  Zustän- 
den, wie  derjenige  war,  an  dem  ich  damals  laborirte,  das  spez.Gew. 
immer  die  normale  Höhe  überschreitet,  und  ich  muss  die  Erhöhung 
selbst  lediglich  auf  Rechnung  des  damaligen  Krankheitszustandes 
schreiben. 

Nach  der  vorstehenden  Tabelle  wurden  die  höchsten  spez.  Gew. 
an  den  Tagen  gefunden,  wo  die  kleinsten  Quantitäten  Urin  entleert 
wurden,  und  umgekehrt  fielen  die  grössten  Quantitäten  mit  den  klein- 
sten spez.  Gew.  zusammen.  Es  war  diess  offenbar  Folge  der  gros- 
sem oder  geringem  Concentration  des  Urins,  und  berechnen  wir 
sämmtlicho  spez.  Gew.  auf  die  Durchschnittsqunntität  von  1250  G.  G. 
Urin,  so  stellt  sich  auch  fast  regelmässig  das  umgekehrte  Verhältniss 
heraus,  d.  h.  die  niedrigsten  Quantitäten  Urins  fielen  mit  den  niedrig- 
sten spez.  Gew.  (niedrigsten  Quantitäten  fester  Bestandtheile  des  Urins) 
zusanunen.  So  hatten  am  21.  Sept.  727  G.  G.  Urin  das  spez.  Gew. 
von  1028,6;  berechnet  aber  nur  ein  Gew.  von  1016,6;  so  am  22.  Sept. 
862  G.  G.  ein  Gew.  von  1025,7,  berechnet  aber  nur  von  1017,7;  so 
am  24.  Sept.  1890  G.G.  ein  Gew.  von  1015,5,  berechnet  dagegen  von 
1023,4  u.  s.  w.  u.  s.  w.  Es  geht  daraus  hervor,  wie  durchaus  noth> 
wendig  es  ist,  neben  der  Bestimmung  des  spez.  Gew.  eines  Urins 
stets  die  Quantität  zu  notiren;  es  würde  der  grösste  Irrthum  sein, 
zu  glauben,  dass  in  dem  conccntrirten  Urin  in  fieberhaften  Zuständen 
von  oft  mehr  als  1035  s{>ez.  Gew.  die  Quantität  der  festen  Bestand-» 
theile  vermehrt  sei^  berechnet  man  dieses  Gewicht  auf  eine  Durch- 
schnittsquantilät  fUr  den  Normalzustand,  so  fällt  es  im  GegentheU 
meistens  zu  gering  aus.  —  An  Tagen  also,  wo  die  Nieren  am  wo- 
nigsten Urin  secernirtcn,  wurden  meistens  auch  die  kleinsten  Quan- 
titäten fester  Bestandtheile  entleert;  an  Tagen,  wo  die  Quantität  eine 
grössere  war,  war  auch  die  Quantität  der  letztern  eine  grössere.  — 
Jedoch  diess  Verhältniss  war  keineswegs  constant,  und  wenn  Prout's 
Worte:  „it  is  a  well  established  and  most  imporlant  fact,  that  in  all 
„instances  in  which  the  quantity  of  urine  permanently  e.vceods 
„the  hcalthy  Standard,  the  quantity  of  solid  matter  which  escapes 
„froni  the  system  is  augmented  likewise*^  (1.  c.  pag.  529)  auch  für 
eine  längere  Reihe  von  Beobachtungstageu,  eine  grössere  Anzahl  von 


*)    I.  c.    pag.  XXV. 
•^^)    I    c.  pag.  95. 
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Individuen^  kurz  für  summarische  Besuliaie  ihre  Richtigkeit  behalten, 
wenn  BocquoreTs,  Lehmann's*),  Golding  Bird's**)  u.  A.  Er- 
fahrung, dass  grosse  Quantitäten  Wasser  gleichzeitig  eine  grosse 
Quantität  fester  Bestandtheile  in  dem  Urin  wegfuhren,  kaum  einen 
Zweifel  zulässt,  so  muss  ich  fUr  den  individuellen  FaU  doch  der 
weitern  Bemerkung  Lehmann 's  beipflichten,  dass  ,,die  Menge  dei 
„die  Nieren  durchsickernden  Wassers  unabhängig  ist  von  der  Menge 
,,der  etwa  gleichzeitig  abgeschiedenen  festen  Bestandtheile  des  Harns" 
(Vergl.  Vogel:  Unters,  fiber  den  Stoffwechsel.  Heft  1  dies.  Archivs). 
So  lieferten  am  24.  Sept.  1890  C.  C.  Urin  ein  spez.  Gew.  (berechnet 
auf  1250  CG.)  von  1023,4;  am  3.  Oct.  1537  G.G.  ein  Gew.  von  1026,3; 
80  am  5.  Oct.  1110  G.  G.  ein  Gew.  von  1022,1  und  am  20.  Sept 
1042  G.G.  ein  Gew.  von  1015,2.  Menge  des  ausgeschiedenen  Uriss 
und  Quantität  fester  Bestandtheile  liefen  also  keineswegs  paralleL  -> 
Dennoch  darf  diese  Angabe  nur  mit  grosser  Vorsicht  aufgenommen 
werden.  Es  scheint  sich  nämlich  herauszustellen,  dass  beide  einen 
Hauptcoefficienten  gemein  haben,  danach  also  omnibus  caeteris  pari- 
bus  parallel  laufen  müssen  und  dass  Störungen  dieses  ParalleKsmos  nur 
durch  Störungen  gewisser  andrer,  um  nicht  zu  sagen  Neben-Goefll- 
cienten  bedingt  werden.  Wenn  aus  den  obigen  Beobachtungen  her 
vorgeht,  dass,  ähnlich  wie  bei  der  Quantität,  an  den  Tagen  des  an 
meisten  gestörten  Befindens,  der  Depression,  des  Mangels  energisdwr 
Thätigkeit  die  kleinsten,  an  Tagen  des  subjectiven  Wohlbefindens, 
der  heitern  Stimmung,  der  regen  psychischen  Thätigkeit  u.  s.  w.  da- 
gegen die  grössten  Quantitäten  fester  Bestandtheile  entleert  wurden, 
so  schliesse  ich  daraus,  dass  beide,  Quantität  des  überhaupt  entlee^ 
ten  Urins  und  Quantität  seiner  festen  Bestandtheile,  direct  nur  voa 
dem  jeweiligen  Zustande  des  Nervensystems  abhängig  sind,  dass  eine 
Excitalion  desselben  beide  vermehrt,  eine  Depression  dagegen  sie 
beide  vermindert.  Und  trifft  die  Parallele  nicht  zu,  so  glaube  idi 
überall  die  Erklärung  dafür  entweder  in  der  wechselnden  Quantitit 
und  Qualität  der  festen  Speisen  und  Getränke,  oder  in  dem  Wechsel 
der  Ausgaben  durch  Haut  und  Darm  oder  endlich  in  dem  Einflusa 
excessiver  körperlicher  Anstrengungen  suchen  zu  müssen. 

Während  der  ganzen  obigen  Beobachtungszeit  war  das  Bünden 
am  20.  21.  22.  23.  (bis  Abends)  und  28.  Sept.  unstreitig  am  schlech- 
testen; körperiiche  und  geistige  Abgeschlagenheit  erreichton  einen 
hohen  Grad  und  waren  an  den  ersten  3  Tagen  unzweifelhaft  daroh 
einen  deprimirenden  Gemüthseffekt  veranlasst.  Eben  an  diesen  Ta- 
gen wurden  aber  neben  den  kleinsten  Quantitäten  Urin  die  kleinsten 


*)   I.  c.   pag.  398. 
•*)   üolding  Birds  LecUire  on  rhcumatic  fever.  Lancc(.l86l.  Vol.  1.  p.I77. 
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mnlitiieii  fester  Bestandtheile  entleert;  es  lieferten  1042,  727,  862, 
L7  und  765  C.  C.  Urin  1015,2,  1016,6,  1017,7,  1015,3  und  1015,7 
te/L  (auf  1250  berechnetes)  Gewicht.  —  Die  Quantität  der  in  jenen 
^;en  genossenen  Fluide  (945,  1185,  930,  1465  und  930  G.  G.) 
I>erstieg  die  tägliche  Durchschnittsquantität  um  etwas;  die  Quan* 
Ki  fester  Nahrungsmittel  stand  nicht  unter  dem  Mittel;  Haut-  und 
Hrmfunctionen  waren  träge,  besondere  Anstrengungen  oder  geringere 
istrengungen  als  an  andern  Tagen  hatten  nicht  Statt  —  und  so 
eibi  nichts  übrig,  als  in  dem  deprimirten  Betlnden,  in  dem  depri- 
irlen  Zustande  des  Nervensystems  die  gleichzeitige  Ursache  beider 
ier  Erscheinungen  zu  suchen.  —  Und  ganz  dasselbe  ist  an  Tagen 
r  Exoitation,  des  Wohlbefindens,  hinsichtlich  der  Vermehrung  der 
jantUili  des  Urins  und  seiner  festen  Bestandtheile  der  Fall.  —  So 
ir  am  24.  Sept.,  am  1.  2.  3.  und  4.  Oct.  das  Befmden  stets  leicht 
id  gut^  die  geistige  Regsamkeit  frisch,  die  Stimmung  heiter  und  die 
lantitäien  von  resp.  1890,  1155,  1507,  1537  und  1282  zeigten 
iämüri  auf  1250  G.G.)  ein  spez.  Gew.  von  1023,4,  1021,1,  1025,5, 
196^  und  1024,5;  am  24.  Sept.  war  das  bessere  Befmden  ohne 
Bge  Folge  eines  reichlichen  Weingenusses  und  aufheiternder  Ge- 
llfichaft  Abends  zuvor,  an  den  letzten  Togen  hatten  anregende  und 
Nidige  GemüUisaiTekte  einen  unzweifelhaften  EinOuss  auf  das  Be- 
kden.  *-^ 

Auffallender  noch  treten  diese  Verhältnisse  bei  der  Betrachtung 
r  zu  einzelnen  Tageszeiten  entleerten  Urinquantitäten  und  ihrer 
6s.  Gew.  hervor.  —  Betrachten  wir  die  letztern  zuuifchst  im  All- 
meinen,  so  ergibt  sich,  dass  nach  der  Durchschnittsberechnung  aus 
mmtUchen  23  Tagen  der  Nachts  secemirtc  Urin  ein  spoz.  Gew.  von 
Mfif  der  Vormittags  secernirte  ein  Gew.  von  1016,8,  der  Nach- 
Itags  (bis  6  — 7V2  Uhr)  entleerte  ein  Gew.  von  1019,2,  und  der 
lendurin  ein  spez.  Gew.  von  1023  hatte.  Es  ergibt  sich  dicss  Re- 
Hai  aus  der  Zusammenstellung  der  einzelnen  auf  die  tiigliche  Durch- 
hnittsquantitttt  für  die  einzelne  Zeit  berechneten  Gewichte.  —  Wir 
ban  damit  ähnliche  Schwankungen,  wie  sie  sich  in  BctrcfT.  der 
uiDtiläten  herausstellten ;  Nachts  und  Abends  spät  wurden  die  gross- 
[ly  Vormittags  und  Nachmittags  die  kleinsten  Quantitäten  Urins  und 
Iter  Bestandtlieile  desselben  entleert.  Kleine  Unterschiede  zeigen 
&. jedoch  darin,  dass  die  Quantität  des  Urins  selbst  Naclits  und 
»rgens  per  Stunde  gleich  war  (61  G.G.),  während  die  Quantität  der 
ilen  Bestandtheile  Abends  höher  ausfiel  als  Morgens,  dass  ferner 
5  Quantität  des  entleerten  Wassers  Vormittags  etwas  grösser  war, 
i  Nachmittags  (42  :  90),  während  in  Betreff  der  festen  Bestandtheile 
i  umgekehrtes  Verhältuiss  Statt  hatte.  —  Diese  Verschiedenheiten 
lube  ich  aber  auf  Rechnung  der  Mahlzeiten  und  deren  jedesmaUgcn 
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£influss  auf  die  Quantität  der  festen  Bestandtheile  schieben  zu  müs- 
sen. —    Leider  fehlt  es   noch  sehr  an  weitem  Beobachtungen  über 
die  Schwankungen  des   spez.  Gew.   zu  verschiedenen   Tageszeiten: 
nur  bei  Golding  Bird  finde  ich  eine  Angabe  von  Dr.  Schweig*), 
der  eine  regelmässige  Ab-  und  Zunahme  des  Gewichts  während  des 
Tages  beobachtete,  und  cacteris  paribus  fand,  dass  das  Gewicht  To^ 
mittags  z^Nischcn  1017  und  1022,   Nachmittags  zwischen   1023  und 
1028,  Abends  zwischen  1019  und  1028  und  Nachts  zwischen  1^11 
und  1025  schwankte;  Bence  Jones  dagegen  (1.  c.  pag.  42)  gibt  an. 
dass  die  Nachts  per  Stunde  entleerten  60  C.  G.  Urin  ein  spez.  Gew. 
von  1019,   die  Vormittags  per  Stunde   entleerten  60  C.  C.  Urin  ein 
Gew.  von  1016  und  die  im  weitern  Lauf  des  Tages  während  Tolier 
Arbeit  per  Stunde  entleerten  45  C.  C.  ein  spez.  Gew.  von  1024  lo- 
gen; das  würde  bei  Berechnung  der  spez.  Gewichte  auf  die  gleiolie 
Quautitüt  von  60  G.  C.  heissen,   der  spezifisch  schwerste  Urin  wird 
unter  den   drei   erwähnten  Vormittags,  der  leichteste  im  Laufe  des 
Tags,  und  ein  z\>ischen  beiden  stehender  des  Nachts  secemirt**). 
—  Diese  Angaben  sind  jedoch  bei  Schweig  wegen  der  mangelnden 
Quanlitätsbestimmung  und  bei  Bence  Jones  wegen  der  mangelndei 
Gewichtsbestimmung   für  den  Abendurin  ungenügend  und  es  wird, 
um   zu    sichern  Schlüssen  zu  gelangen,   durchaus  noth wendig  seittf 
den  Beobachtungen  eine  sorgfiiUige  und  weitere  Ausdehnung  zu  g^ 
ben.  —   Komme  ich   auf  die  meinigen  zurück,   so  ergibt  sich,  dass 
die   höchsten  spez.  Gew.   (es  ist  immer  von  den  auf  gleiche  Durch- 
schnittsquantitäten reducirten  die  Bede)   11  Mal  des  Abends,  4  Mal 
Morgens  früh  und  8  Mal  Nachmittags  gefunden  wurden;  die  nächair 
höchsten  Helen  12  Mal  auf  den  Nachturin,  4  Mal  auf  den  Vormittag, 
4  Mal  auf  den  späten  Abend   und  3  Mal  auf  den  Nachmittag:  die 
drillhöchsten  7  Mal  auf  den  Vormittag,   7  Mal  auf  den   Nachmittag, 
4  Mal  auf  die  Nacht  und  5  Mal  auf  den  späten  Abend;   die  viert- 
höchsten 10  Mal  auf  den  Nachmittag,  9  Mal  auf  den  Morgen  und  je 
2  Mal  auf  Nacht  und  späten  Abend;   wurden  5  verschiedne  Qamü- 
täteu  (21  Mal)  entleert,   so  fiel   das  tünfthöchste  Gewicht  9  Mal  aitf 
den  Nachmittag.  11  Mal  auf  den  Vormittag,  und  1  Mal  auf  die  Nacht: 
und  wurden  endlich  6  versclüedene  Quantitäten  gelassen  (6  Mal),  » 
fielen  die  sechsthöchsten  Gewichtszahlen   5  Mal  auf  den  Vormittag 
und  1  Mal   auf  den  ^V])cnd.     Daraus   resultirt  dann   im  DurchschniU 
allerdings  die  oben  angegebene  Schwankung  während  je  24  Stundeo: 


♦)    nie  Harnsciliinenlo.  Nach  «iolding  Bird.   Handbibliothek  des  Auslaodes. 
Wien  1S4I.   Bd.  I    S.  IS. 

••)   Ks   ist   hiebci  daran   zu   erinnern,    dass   das  FrUhslUck   der  En^tndtr 
n\vi>\cm  zum  Theil  aus  Fleischspeisen  besieht.  - 


in  eiDzeloen  Tagen  variiren  jedoch,  wie  wir  sehen,  wenn  auch  nur 
m  der  Minorilttt  der  Tage ,  die  Verhältnisse  sehr,  und  die  Ursachen 
dieser  Variationen  muss  ich  vor  Allem  wieder  in  momentanen  Zu- 

*|     ständen    dos    Allgemeinbefindens    und    des    Nervensystems    suchen. 

j     Aehnlichy   wie  bei  Besprechung  der  Quantität,   gelangen  wir  durch 

V     Exdusion  zu  diesem  Resultate. 

?  Vergleichen  wir  zunüchst  wieder  die  beiden  Tage,    an  denen 

-  Abends  eine  starke  Bewegung  zu  Fuss  gemacht  wurde,  so  fmden 
wir  am  14.  Sept.  für  die  Durchuittsquantität  von  327  G.  C.  Morgens 
früh  ein  spez.  Gew.  von  1021,6,  Vormittags  1012,1,  Nachmittags  1013,1 
und  1007,3,  Abends  spät  1027,5;  am  Morgen  des  nächsten  Tages 
(15.  Sept.)  fand  sich  aber  für  die  Durchschniltsquantität  von  165  G.C. 
em  Gew\  von  1041,5;  am  20.  Sept.  dagegen,  wo  dieselbe  körperliche 
Bewegung  Statt  hatte,  auch  alle  übrigen  Verhältnisse  wenig  von  de- 
nen am  14.,  Sept.  abwichen,  fand  sich  für  die  Durchschnittsquantität 
von  208  C.  C.  Morgens  em  Gew.  von  1020,  Vormittags  von  1020,1, 
Nachmittags  von  1015,6  und  1010,7  und  Abends  von  1024,6;  andern 
Morgens  (den  21.)  aber  für  die  Durchschnittsquantität  von  120  C.  C. 
ein  Gew.  von  1020,2.  Es  war  demnach  am  14.  Abends  die  Quan- 
tität der  im  Urin  entleerten  festen  Bestandtheile  im  Verhältuiss  zu 
deD  im  Laufe  des  Tages  entleerten  eine  bei  Weitem  höhere,  als  am 
20.;  und  die  am  14.  Abends  offenbar  stark  beschleunigte  Metamor- 
phose gab  sich  insonderheit  noch  durch  die  in  der  folgenden  Nacht 
zur  Ausscheidung  gebrachte  bedeutende  Quantität  fester  Bestandtheile 
kond.  Die  Beschleunigung  der  Metamorphose  selbst  war  nun  aber 
am  14.  Abends  namentlich  durch  geistige  Anregung,  so  wie  durch 
den  Genuss  eines  Glases  Wein  und  einer  Tasse  starken  Kaflee's  ver- 
anlasst, sie  war  es,  die  die  Quantität  des  Urins,  so  wie  die  Quantität 
seiner  festen  Bestandtheile  so  ausserordentlich  vermehrte.  Wäre  die 
Ll>rperliche  Bewegung  das  namentlich  die  Metamorphose  beschleuni- 
gende Moment  gewesen,  so  hätte  sich  am  20.  Abends  und  am  21. 
Morgens  eine  ähnliche  Vermehrung  der  festen  Uriobestandtheile  zei- 
gen müssen.  —  Das  aber  war  nicht  der  Fall.  —  Und  dennoch  wol- 
len wir  damit  nichts  weniger,  als  den  gleichfalls  bedeutenden  Ein- 
fluss  der  Bewegung  selbst  auf  die  Quantität  jener  Bestirndtheile  leug- 
nen. Erhöht  wurde  das  spez.  Gew.  auch  am  20.  Abends,  und  die 
Beobachtungen  am  22.  Sept  und  4.  Oct.  weisen  ebenfalls  eine  solche 
Wirkung  eines  langen  Marsches  nach.  —  Am  22.  Sept.  fand  sich  bei 
sehr  deprimirtem  Befinden  für  die  Durchschnittsquantität  von  172  G.C. 
Morgens  früh  ein  spez.  Gew.  von  1028,3,  Vormittags  von  1029,4, 
Nachmittags  von  1013,3  und  1012,5.  Dann  folgte  um  7  und  um 
10  Uhr  ein  Marsch  und  eine  Fahrt  von  je  3  Meilen  (es  wurden  also 
im  Ganzen  6  engl.  Meilen  gegangen  und  eben  so  weit  gefahren)  und 


um  11^^  Uhr  Abends  war  danach  das  spez.  Gew.  auf  104S,a,  in- 
dem Morgens  (den  23.  Sept )  aber  fUr  die  DurchBobnittsquanliUU  im 
163  C.  C.  auf  1031,7  erhöht.  —   Am  4.  Oct  hatte  fast  dieselbe  Be* 
wegung  bei  sehr  leichtem  und  gutem  Befinden  Nachmittags  Statt,  und 
während  die  Durohschnittsquantität  von  214  C.  G.  Morgens  früh  an 
spez.  Gew.  von  1027,5,   Vormittags  von  1017,3  und  1013^  und  t 
Stunden  nach  Tisch  von  1019,4  hatte,  zeigte  sich  nach  der  stattge- 
habten Bewegung  ein  spez.  Gew.  von  1045.  —  Körperliche  Bewegung 
führt  also  ohne  Zweifel  zu  einer  Vermehrung  der  Ausgabe  an  festen 
Bestandlheilen;   findet  sie  aber  gleichzeitig  mit  einer  Excitation  des 
Nervensystems  Statt,   so  ist  diese  Vermehrung  eine  ungleich  bedeu- 
tendere. — 

Noch  augenscheinlicher  gab  sich  ein  solcher  Einfluss  des  Ner- 
vensystems am  29.  Sept  kund.  —  Während  des  Morgens  war  an 
diesem  Tage  das  Befinden  ziomUch   frisch  imd  leicht;   Mittags  und 
nach  dem  Essen  steUte  sich  aber  wieder  ein  GrefUhl  grosser  Depres- 
sion ein.    Diess  schwand  plötzlich  in  Folge  einer  tlberaus  erfreuheben 
Nachricht  und  den  Abend  über  hielt  das  Wohlbefinden  an.    Hat  abo 
die  freudige  Aufregung  Einfluss  auf  die  Quantität  der  festen  Bestand- 
(heile  des  Urins,  so  musste  der  gegen  Abend  entleerte  ein  sehr  höh« 
spez.  Gew.  haben.    In  der  That  fand  sich  denn  auch,  dass  während 
die  Durchschnittsquantität  von  182  C.  G.  Morgens  frUh  ein  spez.  Gew. 
von  1035,1,  Vormittags  ein  Gew.  von  1012,2  und  1011,1,  bald  naek 
dem  Essen  ein  Gew.  von  1018,1  zeigte,  dieselbe  Quantität  etwa) 
Stunden  nach  Erfolg  des  psychischen  Affektes  ein  Gew.   von  iW 
zeigte,  eine  Steigerung,  wie  ich  sie  nur  einmal  während  der  23  Tage 
beobachtete  und  wie  man  sie  ganz  vergebhch  durch  Genuas  von 
Fleischspeisen  etc.  herbeizufuhren  suchen  wird.  —  Die  freudige  Auf- 
regung war  es  hier  allein,  die  die  Metamorphose  so  beträchtlich  be- 
schleunigte  und  einige  wenige  derartige  Betrachtungen  reichen  hin, 
um  uns  die  Grösse  der  Kraft  dieser  psychischen  Einflüsse  gegenüber 
andern  die  Metamorphose  hemmenden  oder   beschleunigenden  Ein- 
flüssen begreifen  zu  lassen.    Aehnlich  nun,  wie  in  den  angeführten 
Beispielen,  finden  andre   sehr  beträchtliche  Erhöhungen    des  spei. 
Gew.  ihre  Erklärung ;  so  steigerte  eine  lebhafte,  anregende  Unteihal- 
tung  am  26.  Sept.  Abends  das  spez.  Gew.  der  Durchschnittsquanliüt 
von  341  C.C.  von  1017  (Morgens  frUh),  1020,5  (Vormittags)  und  1011,1 
(Nachmittags)  auf  1026,3;  so  eine  sehr  interessante,  anregende  Arbeft 
das  Gew.  des  Abendurins  am  28.  Sept.  für  eine  Durchsohnittsquanlilit 
von  153G.C.  von  1013,2  und  1013,6  (Vormittags)  und  1019,4  (Nach- 
mittags) auf  1041;  u.  s.  w.  u.  s.  w. 

Nach  reichlichem  Gonuss  stickstoffhaltiger  Substanzen  und  naeh 
der  Mahlzeit  überhaupt  wird  nach  Untersuchungen  von  Bence  Jo- 


nes,  Golding  Bird,  Ghossat^);  Lehmann  u.  A.  die  QuanülKl  fe- 
ster Urinbestandtheile  und  namentliob  des  HamslofTs  vermehrt.  — 
An  Tagen  sulijectiv  ungestörten  und  leichten  Befindens  wurde  auch 
von  mir  mehrfach  Nachmittags  die  grosste  Quantität  fester  Bestand- 
Iheile  entleert,  so  am  16.  17.  18.  Sept.  und  2.  Ocl.  —  Allein  die 
Wirkung  des  Genusses  einer  gleichmässigen  Quantität  slicksloffliaiti- 
g«  Substanz  war  keineswegs  immer  dieselbe.  So  wurden  am  13. 
Sept  SVj  Unzen  stickstoffreiche  Substanz  genossen  und  wiihi-end 
das  spez.  Gew.  der  24stUndigcn  Durchschnittsquantität  von  1250  CG. 
an  demselben  Tage  1017,1  betrug,  stieg  es  am  14.  Sept.  (bei  Genuss 
von  43/^  Unzen  stickstoffreicher  Substanz)  auf  1021,3.  Am  18.  Sept. 
wurden  dagegen  ebenfalls  8V2  Unzen  stickstoffhaltiger  Substanz  ge- 
nossen und  während  das  spez.  Gew.  (auf  dieselbe  Durchschnitts- 
quanüiat  berechnet)  an  demselben  Tage  1017,7  betrug,  fiel  es  am 
19.  (ebenfalls  beim  Genuss  von  43/4  Unzen  stickstoffreicher  Substanz 
wie  am  14.)  auf  1015,2.  —  Die  höhere  Quantität  ausgeschiedener 
fester  Bestandtheile  war  am  14.  wieder  Folge  der  mehrcr\vähntcn 
Encitation  des  Nervensystems,  ein  Einfluss,  wie  er  am  18.  und  19. 
nieht  Statt  hatte,  und  es  folgt  daraus,  dass  der  Genuss  einer  gros- 
sem oder  geringem  Quantität  Xahrungsmaterials  je  nach  den  coin- 
cidirenden  Einflüssen  des  Nervensystems  eine  verschiedene  Einwir- 
kung auf  die  Quantität  der  festen  Urinbestandtheile  hat**).  Je  nach 
der  Depression  oder  Excitation  des  letztern  scheint  die  Verarbeitung 
des  genossenen  Nahnmgsmaterials  langsamer  oder  rascher  zu  erfol- 
gen und  fand  sich  an  den  Tagen  des  deprimirten  Zustandes  die  Ver- 
mehrung der  festen  Urinbestandtheile,  wie  sie  nach  dem  Essen  stets 
erfolgt,  nicht  schon  Nachmittags,  sondern  erst  spät  Abends,  so  glaube 


•)  Chossat  Journal  de  Physiologie  Tora.  V.  p.65.  Paris  1925.  —  Chossat 
nieble,  dass  die  Qtianlilüt  der  festen  Bestandtheile  abhänge  von  der  Quantität 
d«  Urins  und  der  Qualität  der  Nahrung.  —  1  Unze  Urin  bei  melilbaltigcr  Kost 
OBtbielt  9,9  Gran  Tester  Bestandtheile;  bei  albuminüser  Kost  13,6 Gran;  bei  flbri- 
ntfser  iHeischO  Kost  17,3  Gran. 

*•)   Anmerkung.     Wie  Coincidcnz  einer  Excitation  des  Nervensystems  und 

i^ichlichen  Genusses  von  Nahrungsmalcrial  die  Quanliliil  fester  Urinbestandtheile 

iiuoDderheit  vermehrt,  davon  liefert  auch  die  Wirkung  des  Diners  am  23.  Abends 

In  heitrer  Gesellschaft  einen  Beweis.    Das  spez.  Gew.  der  Durchschnittsquanlitiit 

von  1Q3  e.G.  wurde  an  diesem  Abende  von  1031,7  (Morgens  nrtth)  1013,4  (Vor- 

■i^lttagt)  und  1019,4  (Nachmittags)  auf  1039,4  erhöht  —  Auf  diesea  Yerbttltois- 

^  beruht  die  alltägliche  Erfahrung,  dass  ein  reichhaltiges  Diner  nur  dann  ohne 

'i'chtbeilige  Folgen  bleibt,  wenn  das  Nervensystem  gleichzeitig   durch  Weingo- 

^^ss,  heitere  Gesellschaft,  Musik  u.  dgl.  excitirende  Einflüsse  eine  Erhöhung  sei- 

^^r  TbtiiigkeU  errahri.  —    Ist  diess  nicht  der  Fall .    so   wird    das  Blut  mit  Nali- 

'^ngsmaterial  überladen  und  es  stellen  sich  in  dieser  Weise  die  verschiedenen, 

l^ekamiten  Störangen  des  Wohlbefindens  ein.  •> 
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ich  eben  in  der  Depression  des   Nervensystems   den  Grund  dieser 
Rctardation  der  Stoffmetamorphose  suchen  zu  müssen. 

Fassen  wir  hiernach  die  vorstehenden  Bemerkungen  noch  m- 
mal  kurz  zusammen,  so  ergibt  sich,  dass  die  Bestimmung  des  spa. 
Gew.  des  Urins  nur  bei  steter  Berücksichtigung  seiner  Quantität  von 
Werth  ist;  dass  sie  dann  aber  und  namentUch  durch  Reducüon  der 
gefundenen  Werthe  auf  bestimmte  Durchschnittsquantitöten  eineo, 
wenn  auch  nur  approximativ  richtigen,  doch  raschen  und  leichtan 
Schluss  auf  die  Quantität  der  entleerten  festen  Bestandtheile  ermög- 
Hcht  —  Körperhöhe  Bewegung  und  Genuss  stickstoffhaltiger  Sub- 
stanzen haben  ohne  Frage  einen  bedeutenden  Einfluss  auf  die  Ver* 
mehrung  jener  Bestandtheile  und  damit  auf  die  Erhöhung  des  spei. 
Gew.;  einen  gleich  grossen,  wenn  nicht  grössern  Einfluss  übt  aber 
das  Nervensystem  auf  dieselben  aus  imd  diess  zwar  in  der  Weise, 
dass  eine  Excitation  desselben  allemal  von  einer  Erhöhung,  eine  D^ 
pression  von  einem  Herabsinken  des  spez.  Gew.  begleitet  ist.  — 

Möchten  diese  kurzen  Mittheilungen  eine  Anregung  geben  zu  ei- 
nem vielseitigen  Studium  dieser  in  so  mannigfacher  Hinsicht  für  die 
Praxis  auszubeutenden  Verhältnisse.  Aus  einer  Beobachtungsreik 
von  23  Tagen  an  ein  und  demselben  Individuum  vermag  man  nur 
wenig  zu  schhessen  und  die  Resultate  bedürfen  sehr  mannigfaltiger 
Prüfung,  um  sich  einer  zuverlässigen  Festigkeit  erfreuen  zu  können. 
—  Solche  Prüfung  ist  Aufgabe  der  gemeinschaftlichen  Arbeiten  und 
desshalb  lege  ich  die  Frage  dem  Vereine  vor.  —  Wurde  aber  oben 
die  Verzeichnung  der  zu  verschiedenen  Tageszeiten  aufgefundenen 
Quantitäten  des  Urins  in  Curvcn  empfohlen,  um  Über  die  GrösK 
dieser  und  jener  bestimmenden  Einflüsse,  und  namentlich  über  den 
Einfluss  des  Nervensystems  einen  Aufsehluss  zu  erhalten,  so  möge 
für  die  Beobachtung  des  spez.  Gew.  des  Urins  eine  ähnliche  lineare 
Darstellung  empfohlen  sein;  sie  erleichtert  den  Ueberblick  und  lässt 
Abweichungen  und  normale  Verhältnisse  bei  Weitem  frappanter  he^ 
vortreten,  als  es  die  niedergeschriebenen  Zahlen  an  und  für  sich 
thun.  —  Wir  gelangen 

3.    zur  Betrachtung   des  Säuregrades. 

In  welcher  Weise  der  Säuregrad  des  Urins  in  der  vorstehenden 
Untersuchungsreihe  bestimmt  ist,  wurde  oben  bereits  bemerkt  Es 
wurden  ein  für  allemal  30  C.  C.  Urin  abgemessen,  diese  mit  einer  Lö- 
sung von  Natr.  oarbonic.  noulralisirt  und  je  nachdem  sie  zur  voH- 
konunnon  Neutralisation  8  Mal  Vis,  9  Mal  Vis  oder  10  Mal  Vis  Gran 
Natr.  carbonic.  erforderten,  mit  -|.  8,  +  9  oder  +  10  u.  s.  w.  be- 
zoirhuet.     Es  bedarf  kaum  der  Bemerkung,  dass  es  zur  Lösung  der 
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?nge,  ob  ein  Urin  mehr  freie  oder  mit  einer  Basis  zu  einem  sauren 
Sals  verbundene  Säure  enthalt,  als  ein  andrer,  erforderlich  ist,  den 
Shiregehalt  der  Gesammtquantitäten  zu  berechnen.  Die  in  der  Co- 
kmme  des  Säuregrades  enthaltenen  eingeklammerten  Zahlen  geben 
Wkf  wie  viel  */8  Gran  Natr.  carbonic.  erforderlich  gewesen  wären,  um 
ie  vorbezeichneten  Gesammtquantitäten  zu  neutralisiren.  In  Betreff 
wsilerer  Schlussfolgerungen  kann  ich  jedoch  den  Untersuchungen 
keinen  besondem  Werth  zuerkennen  und  ich  gestehe,  dass  ich  sie 
lediglich  zur  vergleichenden  Controlle  der  Untersuchungen  von  Bence 
Jones  angestellt  habe.  —  Die  Schwankungen  des  Säuregrades  des 
Ulms  hängen  einmal  von  der  Quantität  der  vorhandenen  organischen 
ad  unorganischen  Säuren  und  andrerseits  von  der  Quantität  der  al- 
keÜBchen  und  erdigen  Basen  ab;  ohne  also  die  einen  oder  die  an- 
dern genau  zu  kennen,  ist  es  vergeblich,  irgend  weitere  Schlüsse  zu 
versuchen.  Rechnen  wir  hiezu  die  Ungewissheit,  ob  die  saure  Re- 
iiotion  selbst  einer  bestimmten,  oder  mehren  Säuren  gleichzeitig  ihren 
Ursprung  verdankt^),  so  wird  es  gar  unmöglich,  weitere  Schiussfol- 
gerungen  zu  ziehen.  Dennoch  will  ich  damit  die  fraglichen  Bestim- 
nnngen  für  fernere  Beobachtungen  durchaus  nicht  als  werthlos  be- 
leiehnen;  im  Gegentheil,  sie  weisen  mit  Bestimmtheit  auf  einen  be- 
deutungsvollen Wechsel  der  Erscheinungen  des  Stoffwechseis  hin, 
ae  geben  die  richtige  Indication  zu  weitern  Untersuchungen,  und  das 
Wenige,  was  bisher  von  ihnen  geleistet  ist,  ist  schon  hinreichend,  um 
mit  Sicherheit  wesentliche  Resultate  eines  weitern  Verfolges  in  Aus- 
Uit  zu  stellen. 

Ich  erwähnte  so  eben  der  Untersuchungen  von  Bence  Jones; 
Üeselben  wurden  zunächst  in  den  Philos.  transactions.  Part  U.  1849 
Agetheilt.  —  Nach  ihnen  soll  der  Säuregrad  des  Urins  im  Verlauf 
BS  Tages   regelmässigen  Schwankungen  unterliegen   und   zwar  der 


*)  Wäbrend  Becquerel  (I.  c  pag.  66),  auf  die  Angaben  von  Berzelius 
itUtzt,  die  saure  Reaction  des  Urins  von  seinem  Gehalte  an  Milchsäure  herlei- 
Bf  Prout  (1.  c.  pag.  635)  die  mit  Ammonium  zu  einem  sauren  Salze  verbun- 
16  Phosphorsäure  (superphosphate  of  ammonia),  Liebig  (Constitution  des 
Dschlichen  Harns.    Wöhler's  und  Liebig's  Annalen.  1844.    Bd.50.  pag.  177) 

mit  Natron  zu  einem  sauren  Salze  verbundene  Phosphorsäure  als  die  Ur- 
he  jener  Reaction  betrachtet,  sucht  Lehmann  die  Frage  dahin  zu  entschei- 
I,  dass  die  saure  Reaction  in  vielen  Füllen  nicht  allein  von  der  Anwesenheit 
iren,  phosphorsauren  Natrons  herrühre,  sondern  auch  von  Hippursäure  und 
cbsäure  ^Physiol.  Chem.  1851.  IL  pag.  400).  —  Bence  Jones  (1.  c.  pag.  50) 
iliesst  sieb  dem  an,  indem  er  sagt:  „it  is  probable,  that  there  is  generally 
I  free  acid  in  the  urinc,  but  that  the  reaction  arises  from  some  acid  salt; 
it  lam  certain,  that  in  some  instances  of  strongly  acid  reaction,  the  quantity 
'  Phosphate  of  soda  has  been  extremely  small,  much  too  small  to  produce 
e  acidity,  which  was  very  decided".  — 


Art,  dass   der  Urin  vor  jeder  Mahlzeit  den  höchsten  SKoregrad  er- 
reicht und  nach  jeder  Mahheit  den  niedrigsten  euminunt,  ja  meisten^ 
alkalisch  wird.    Die  Beobachtung  dieser  Regelmässigkeit  der  Schwan* 
kung  ist  von  Wichtigkeit  und  wird  es  um  so  mehr,  wenn  auch  andre 
Beobachter  zu  gleichen  Resultaten   gelangten.    So  fand  Uelavauii 
(Gazette  medicale.   1851.  Nr.  44),  dass  der  normale  Harn  Morgens 
stets  sauer,  nach  dem  Frühstück  und  bis  gegen  die  Nachmittagsstun* 
den  meistens  alkaliseh  oder  neutral,  von  da  an  aber  und  die  ganze 
Nacht  hindurch  wieder  sauer  sei.  —  Wenn  aber. Ben ce  Jones  dar^ 
aus  den  weitem  Schluss  zieht,  dass  die  Acidität  des  Urins  abhänge 
von  der  Quantität  der  im  Magen  zur  Bewerkstelligung  der  Digestioa 
secemirten  Säure,  und  dass  je  grösser  diese  Quantität  sei,  desto  ge- 
ringer der  Grad  der  Acidität  des  Urins  ausfalle;   dass  desshalb  der 
Säurograd  des  Urins   bei  animalischer  Kost  im  Allgemeinen  geringer 
sei,  als  bei  vegetabilischer;  wenn  er  femer  annimmt,  dass  die  Schwan- 
kungen des  Säuregrades  ledigUch  von  der  Quantität  der  in  ihm  eu- 
haltenen  Säuren  abhängen,  so  sind  diese  Schlussfolgerungen  mdüs 
weniger,  als  haltbar.  — -  Ausser  den  oben  verzeichneten   habe  ieb 
nicht  weniger  als  100  Tagesbeobachtungen  über  die  fraglichen  Schwaft- 
kungen  des  Säuregrades  bei  verschiedenen  kranken  und  auch  für  ge- 
sund gehaltenen  Individuen  angestellt  —  Allein  wenn  ich  awk  ei- 
nige Mal  Abnahme  des  Säuregrades   oder  selbst  alkalische  Beadioa 
nach  den  Mahlzeiten  und  namentlich  während  der  Morgenstunden  be- 
obachtete, so  war  diese  Erscheinung  doch  nichts  weniger  als  coa- 
stant  und  in   der   obigen  Beobachtungsreihe  nahm   der  Urin  selbst 
nicht  ein  einziges  Mal  eine  alkalische  Reaction  an.    Es  kann  demnach 
das  von  B.  Jones   beregte   Gausalmoment  nicht  das  richtige  sein. 
Andrerseits  lässt  B.  Jones  die  Rrage  durchaus  unentschieden,  ob  die 
Ab-  oder  Zunahme  des  Säuregrades   von  einer  Ab-  oder  Zunahme 
der  Quantität  alkalischer  und  erdiger  Basen  oder  von  einer  Ab-  und 
Zunahme   der  Säuren   des  Urins   selbst  abhängig  sei   und  so  lange 
diese  Frage  nicht  entschieden  ist,  erlauben  die  Untersuchungsresultate 
keine  weitem  Schlussfolgerungen.  —   Halten  wir  uns  also  vorfäu^ 
nur  an  das  Factum,  dass  B.  Jones  nach  dem  Genuss  von  Mahlzeiten 
den  Säuregrad  des  Urins  niedriger  als  vor  denselben  fand,  ja  dass 
sich  nach  denselben  oft  selbst  alkalische  Reaction  einstellte.  — 

Was  ergeben  meine  obigen  Beobachtungen  femer?  Zunächst 
waren  die  Schwankungen  des  Säuregrades  an  einzelnen  Tagen  so- 
wohl, wie  in  der  gesammten  Zeit  durchaus  unregelmässig,  und  wenn 
Quantität  des  Urins  und  feste  Bestandtheile  in  gewissen  Beziehungen 
parallele  Zu-  oder  Abnahmen  zeigten,  so  geht  aus  der  folgenden 
Tabelle  hervor,  dass  der  Säuregrad  durchaus  nicht  gleichen  Ab-  oder 
Zunahmen  unterlag. 


I 


439 


■ 

i 

i 

Datum. 

34siUndigc 

Sp.Gew.  d.MstUod. 
QuantitAt  borecbn. 

Gesammtquan 

nrinquantilHt. 

auf  1250  C.C. 

der  freien  Säui 

13. 

Sept. 

1380  C.  C. 

1017,1 

+    984 

r 

14. 

» 

1635 

!> 

1021,3 

+  1223 

T 

9 

15. 

11 

990 

)l 

1019 

+  1263 

16. 

n 

975 

» 

1018,1 

+  1026 

17. 

n 

1230 

)l 

1018,1 

+  1007 

E 

18. 

>i 

1560 

« 

1017,7 

+  1092 

19. 

n 

1357 

JI 

1015,5 

+     753 

20. 

n 

1042 

n 

1015,2 

+    826 

fc= 

21. 

n 

727 

» 

1016,6 

+     956 

E3ir 

22. 

V 

862 

» 

1017,7 

+  1021 

B 

23. 

i> 

817 

n 

1015,3 

+     920 

* 

24. 

i> 

1890 

» 

1023,4 

+     983,7 

ii" 

25. 

n 

1575 

1) 

1019,2 

+     734. 

h' 

u. 

8.   W. 

u.  s.  w. 

El  hatten  also  allgemeines  Wohlbeßnden  oder  Abgeschlagenhcit,  mit 
andern  Worten  beschleunigte  oder  retardirte  Stoffmelamorphose  durch- 
aus nicht  denselben  Einfluss  auf  den  Säuregrad  des  Urins  als  auf 
seine  Quantität  oder  seine  festen  Bestandtheile. 

Noch  deutlicher  tritt  dies  hervor  bei  den  einzelnen  Tagcsquan- 
titaten.  Die  bedeutende  Steigerung  der  Quantität  und  der  festen  Be- 
standtheile am  14.  Sept.  Abends^  am  29.  Sept.  und  4.  Oct.  Nachmit- 
tags waren  nichts  weniger,  als  von  gleichen  Zunahmen  des  Säure- 
grades  begleitet  —  Am  14.  Sept.  Abends  zeigten  900  C.  C.  ein  auf 
die  Durchschnittsquantität  berechnetes  Gew.  von  1027,5  und  einen 
Säuregrad  von  -^  360,  während  am  Morgen  desselben  Tages  300  C.  C. 
ma  Gew.  von  102], 6  und  einen  Säuregrad  von  -|-  460  hatten;  am 
29.  Sept  zeigten  Nachmittags  6^/4  Uhr  450  C.  G.  ein  auf  die  Durch- 
schnittequantität berechnetes  Gew.  von  1057  und  einen  Säuregrad 
von  +  52,5,  während  am  Morgen  desselben  Tages  217  G.G.  mit 
10351  spez.  Gew.  einen  Säuregrad  von  -f-  261  hatten;  am  4.  Oct. 
endlich  zeigten  Nachmitt<igs  8V2  Uhr  480  G.  G.  ein  Gew.  von  1045 
und  einen  Säuregrad  von  -f-  96,  während  am  Morgen  desselben 
Tages  225  G.  G.  mit  1 027,5  spez.  Gew.  einen  Säuregrad  von  +  232 
hatten.  Es  schemt  in  der  That  nach  diesen  und  ähnlichen  Resulta- 
ten der  obigen  Untersuchungen  eher,  dass  sich  der  Säuregrad  des 
Drins  umgekehrt,  als  dass  er  sich  gleich  verhalte  wie  Quantität  und 
feste  Bestandtheile. 

Starke  körperliche  Bewegung  (am  14.  Sept  Abends,  am  4.  Oct 
Nachmittags  y  am  20.  Sept  Abends)  hatte  eben  so  wenig  einen  ent- 
schiedenen Einfluss.     An  Tagen,  wo   vegetabilische  Nahrungsmittel, 


die  die  zunächst  nach  dem  Genuss  entleerten  Urinquantitäten^bekanntr    ] 
lieh  schwach  sauer  oder  alkalisch  machen,  genossen  wurden,  zeiglea 
die   24stUndigen   Gcsammtquantitüten    der   freien   Säure    keineswegs 
eine  Abnahme:  so   am  13.  15.  18.  Sept.  u.  s.  w.   nach  dem  Genuss 
von  Apfelbrei  und  Pfirsichen;  und  eben  so  wenig  lassen  sich  mit  Be— 
rücksichtigung   andrer  Verhältnisse   der  Diät   die  Schwankungen  des> 
Säuregrades  erklären.  —  Kurz,  von  welcher  Seite  wir  auch  die  obi- 
gen Resultate  betrachten,  wir  gelangen  zu  keinem  positiven  Schluss=k. 
Es  wäre  möglich,  dass  wir  in  so  fern  noch  eine  Bestätigung  des^ 
von  B.  Jones  aufgestellten  Satzes  finden,  als  der  Säuregrad  der  nac4i 
den  Mahlzeiten  gelassenen  Quantitäten  jedesmal  wenigstens  eine  Ai^- 
nähme  und  vor  den  Mahlzeiten  jedesmal  eine  Zunahme   zeigte.    ^V.1^ 
lein  dies  ist  weder  der  Fall,   wenn  wir  die   gefundenen  Säuregrade 
ohne  Berücksichtigung  der  Quantität  des  Urins  mit  einander  verglc^i« 
chen,  noch  stellt  es  sich  heraus,  wenn  wir  die  Säuregrade  der  eii). 
zelnen  Quantitäten  auf  die  Durchschnittsquantität   der  einzelnen  Por- 
tionen berechnen.  —  Steilen  wir  diese  Berechnung  z.  B.  für  die  er- 
sten 5  Tage  auf  die  Durchschnittsquantitäten  von  230,  327,  165,  244 
und  246  C.  C.  an,  so  ei^eben  sich  folgende  Säuregrade  für  die  ver-    J 
schiedenen  Zeiten: 

Nachturin.       Voimttagsurin.        Nachmittagsurin.      Abendurä. 

1.  2.  1.  2. 

13.  Sept.  115  153      206  306      115  345 

14.  >,  499  414  349        56  131 

15.  „  143  187      246  352      297  209 

16.  „  309  309  195  223 

17.  „  180  286      328  123  262. 

Die  übrigen  Tage  ergeben  gleiche  Unregelmässigkeiten,  und  mag 
also  immerhin  bei  durchaus  gesunden  Individuen  der  Säuregrad 
Vormittags  oder  nach  Mahlzeiten  abnehmen,  wir  haben  in  den  vor- 
stehenden Untersuchungen  dennoch  einen  Beweis,  welch  bedeutenden 
Verschiedenheiten  die  Verhältnisse  bei  verschiedenen  Individuen  un- 
terliegen und  wie  wir  uns  hinsichtlich  ihrer  Ursachen  noch  gani 
und  gar  im  Dunkeln  belinden*).  — 


*)  Zur  weitern  Bestaügung  dieser  Angaben  nehme  ich  einige  Beispiele  m 
der  Menge  der  von  mir  angestellten  Untersuchungen  heraus. 

1.  R.  Boyer,  ein  gesunder  Arbeitsmann,  Gärtner,  wurde  am  14.  15.  und 
16.  Mai  1850  zu  Untersuchungen  benutzt.  —  Er  haUe  Morgens  6V2  ühr  regel- 
mässig sein  aus  Brod,  Butter  und  Kaffee  bestehendes  Frühstück,  um  1  Uhr  sein 
Diner,  bestehend  aus  Fleisch.  Brod  und  Kartoffeln,  und  um  7  Uhr  Thee,  Brod, 
Butter  und  Fleisch.  Die  Tageszeit  hindurch  war  er  mit  Garten-Arbeit  bescMf- 
tigt.  —  Die  Befunde  waren  dann  folgende: 
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Datum. 

Tageszeit. 

Urinquantität. 

Sp.Gew. 

lillaL 

6ü. 

—  M. 

420G.C. 

1014 

8,. 

65,. 

135  „ 

1020 

■ 

w.. 

5  „ 

285  „ 

1009 

^           • 

i  „ 

10  „ 

180  ,. 

1017,5 

1- 

*,. 

■""    1» 

450  „ 

1006 

' 

6„ 

f» 

170,, 

1019 

** 

«,, 

"~     >» 

150.  ., 

1023,5 

15.   „ 

6  „ 

~~      »» 

450., 

1017 

8., 

50  „ 

112  „ 

1024,5 

f 

«., 

II 

264  „ 

1008 

I 

«« 

10  „ 

70  „ 

1019 

■ 

4., 

10  „ 

210  „ 

1018 

■ 

6,. 

»» 

218  „ 

1019 

fl 

9» 

""   »f 

210  „ 

1025 

1     1<^   . 

6„ 

■~"    II 

600  „ 

1025 

^ 

9  „ 

10  „ 

292  „ 

1008,5 

* 

n» 

15  „ 

180  „ 

1018 

1 

2  „ 

•t 

84  „ 

1022 

4  „ 

"""     l> 

105  „ 

1029,5 

• 

6., 

~~     II 

165,, 

1023.0 

9» 

"""     »1 

270  „ 

1021 

Säuregrad 
von  30  CG. 

+  20 

+  25 

+    4,25 

+  21 

+  >o 

+  17 
+  59 

-f  36 
+  30 
+  5,5 
+  40 
+  28,25 
+   17,00 
-f  20,00 

+  4S 

+  5 
-^  21 
+  66 
+  60 
-f  31 
+  51 


Säuregrdd  der 
Gesammtquant. 
+  -280 
+  112.5 
■^     40,37 
+  126 
-»-  150 
f     96 
+  295 

+  540 

-h  112 

4-     48,4 
-*-     93 

H-  226 

+  123 

+  140 

f  960 
+  48.6 
+  126 
+  181,8 
+  210 
+  187 
+  459 


2.  C  D.,  Musikus ;  seit  langen  Jahren  an  Psoriasis  leidend.  Geniesst  am 
13.  Harz  1850  um  II/2  ^^hr  Mittags  Butterbrod,  Käse  und  Bier,  um  4  Uhr  Thce 
Und  Butterbrod,  um  7  Uhr  Eierkuchen,  kaltes  Fleisch  und  Thee. —  Am  14.  März 
Borgens  8  Uhr  Thee  und  Butterbrod,  um  12 V2  Uhr  Rindfleisch,  Wurzehi,  Kar- 
toffeln, Bier  und  Brod;  um  41/2  Uhr  Kaffee;  um  8  Uhr  Cacao,  Brod  und  Butter. 
—  Am  15.  März  Morgens  8V2  Uhr  Thee  und  Butterbrod;  Mittags  1  Uhr  Ham- 
melfleisch. Kartoffeln,  Rliben,  Brod,  Kuse  und  Bier,  um  4  Uhr  1  Tasse  Kaffee,  um 
8  Uhr  Tbee,  Eier  und  Brod.  -  Am  16.  Murz  Morgens  Thee  und  Butterbrod 
Nachmittags  wurde  stets  ein  Spaziergang  zwischen  4  und  6  Uhr  gemacht;  in  der 
lU)rigen  Zeit  Tand  eine  ruhige  BeschäRigung  im  Zimmer  Statt.  Die  Untersuchun- 
gen ergaben  dann  Folgendes: 


Datum. 
13.  März 


Tageszeit.      Urinquantität.     Sp.  Gew. 


Säuregrad      Säuregrad  der 
von  30  C.C.    Gesammtquant. 


2  U.  -  M. 


14 


4 

6 

8 
9 

7 

10 

12 

2 

4 

7 

10 


II 


it 


I» 


II 


II 


M 


II 


»» 


II 


30  ,. 


45 
40 

30 


II 


II 


II 


»> 


II 


30 


I» 


II 


105  CG. 

90 
270 
240 

30 

270 

12 
300 
105 

90 
240 
150    „ 


1033 
1031 
1009 
1016 

1031 

1010 
1019 
1025 
1030 
1033 


+  36 
+  19,75 

+  11 

+  24 
+  32 

+  53 
+  21,5 
+  7,5 
+  26 
+  2,5 
-  3 
+  26 


+ 
+ 
+ 

+ 

-I- 


126 

59,25 

99 
192 

32 


+  177 


+ 
+ 
+ 
+ 


10 
75 
91 
7.5 
-  24 
+  130 


Archt%    r.  «riMeiitvh.    Heilk.     I.    3- 
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Wurde  es  aber  oben  schon  bemerkt,  dass  die  genaue  Untcrsu> 
chung  der  Uiglichen  oder  stündlichen  Schwankungen  des  Säuregrades 
in  gesunden  und  kranken  Individuen  voraussichtlich  zu  wichtigen  und 
für  die  Praxis  brauchbaren  Resultaten  fuhren  werde,  so  kann  es  nur 
eine  um  so  dringendere  Aufgabe  für  uns  sein,  jene  Ursachen  oder 
Bedingungen  der  fragHehen  Schwankungen  einem  genauen  Studium 
7A1  unterwerf(*n ,  und  dal>ei  möcliten  folgende  Punkte  und  Frageo 
hauptsiichtlich  der  Berücksichtigung  werth  sein. 

Zunächst  wird  es  nothwendig  sein,  zu  prüfen,  ob  die  Schwan- 
kungen  insonderheit    von    wechselnden  Quantitäten    der  Säuren  d« 


Sälircgrad     Säuregrad  der 
Datum.        Tageszeit.       rrinqunntitHt.     Sp  Gew.      ..^„joc.C.    GesammtquiiiL 

16.  Mürz.       8  U.  —  M.  210  C  C.  Iü33  +48  +  3S4 

10  „  -  ,.  120    ,.  ?  +41  +  161 

12  „  30  „  105     „  1023  +21  +81 

2  „  —  „              90     „  1025  +25  +75 

3  „  30  „              45     „  1031  +15  +    ^\ 
7  „  30  „  190    ..  1030  -     1  -      6 

10  ,,  30  „  300     ,.  1024  +20  +200 

17      „  8  „  30  „  420    „  1021  +31  +  4W 

10  „  30  „  ISO     „  1024  +24  +  141 

3.  ^Vilh.  Schcrer,  27  Jahr  alt,  Lohgerber.  —  Ausgeprägte  Lungentubercuiosf. 
Cavemen.  —  Seit  längerer  Zeit  im  Hospital.  -  Das  subjective  Befinden  p.  L  xor 
Zufriedenheit.  Puls  Morgens  OU.  gegen  Abend  frequent.  Copiüser  Auswurf.  Erbil^ 
Morgens  71/2  Uhr  Thee  und  Butterbrod,  Mittags  12V2  ^^hr  Fleisch,  Kartotfela  und 
Gemüse,  Abends  7  Uhr  Wasser-  oder  Milchsuppe. 


Datum.       Tageszeit. 

Uriniiuantilät. 

Sp.Gew. 

von  30C.C. 

Gesammtq 

7.  Mai.         7  U. 

3011. 

144  CG. 

1025 

+  31.5 

+  ISO 

9.. 

30  „ 

75 

»» 

1030,5 

+  43 

+  108 

12.. 

30  „ 

60 

II 

1032 

+  39 

+    76 

2  ., 

*"■  »» 

56 

♦» 

1033 

+  69 

+  127 

6,. 

■^  »t 

86 

»> 

1031 

+  24 

+    60 

9,. 

^~  »1 

75 

»» 

1037 

+  48 

-h  120 

8.     ..            6  ,. 

10  ., 

240 

•t 

1029,5 

+  44,5 

+  3S6 

8„ 

50  ., 

157 

»» 

1021,5 

+  22 

+  115 

12,. 

15  .. 

114 

»» 

1030 

+  26 

+    87 

2,. 

30  ,. 

105 

II 

1029 

+  60 

-f  2ie 

5,. 

30  „ 

120 

tt 

1029 

+  36 

+  144 

9., 

10., 

90 

II 

1036 

+  62 

+  196 

»■           M                               6      „ 

15  .. 

368 

»• 

1026 

+  25,5 

+  312 

8  » 

60  „ 

64 

i> 

1029 

+  46 

4-    96 

12  .. 

30  ,. 

90 

II 

1032 

+  62 

-f  186 

3  „ 

"""  II 

75 

•1 

1032 

+  80 

+  200 

5  .. 

45  .. 

90 

♦t 

1027 

+  65 

+  16S 

Ö     M 

35  „ 

176 

ti 

1015 

+  U5 

4-  126 
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Urins  selbst  oder  von  solchen  der  alkalischen  und  erdigen  Basen  ab« 
hingig  sind.  —  Genaue  Untersuchungen  des  Gehalts  des  Urins  an 
.  Phosphorsilure  und  SchwefelsUuro,  und  in  Betreff  der  erstem  der 
mit  Erden  oder  Alkalien  verbundenen  PhosphorsHuro,  werden  uns 
«nen  ilauptaufschluss   der  Frage    gewähren.      Die   Quantitäten  der 
bmsliure  sind  im  Allgenieinen  so  gering,  dass  sie  kaum  in  Betracht 
kommen  werden.     Genügt  die  Antwort  dagegen  noch  nicht,  so  wird 
dn  weiteres  Eingehen  auf  die  Details  der  Frage  zur  Nothwendigkeit 
und  es  wird  eben  so  wenig  die  (|uantitative  Bestimmung  der  Harn- 
and  Hippursi&ure,  als  die  mühsamere  Analyse  der  alkalischen  und  er- 
digen Basen  vermieden  werden  können.     Findet  sich  aber,   dass  die 
Schwankungen  des  Säuregrades  insonderheit  von  Schwankungen  des 
Sluregehalts  des  Urins  abhängen,  so  werden  dieselben  Untersuchun- 
gen leicht  ergeben,  ob  die  Quantität  der  Phosphorsäure,  oder  die  der 
Schwefelsäure    oder    endlich   die    etwaiger   organischer   Säuren    die 
Ihuptursache  der  letztern  bildet,  und  darauf  kommt  es  hauptsächlich 
an.  —  In  Botreff  der  Schwefelsäure,   so  hat  B.  Jones*)  zur  Lösung 
der  Frage  schon  einen  Beitrag  geliefert  und  gefunden,  dass  die  Quan- 
fität  derselben  auf  die  Schwankungen   des   Säuregrades  nur  einen 
Seringen  Einiluss  ausübt.    Er  beobachtete,  dass  der  tägliche  Genuss 
V'on  3  Drachmen  Acid.  sulpb.  dilut.  die  Abnahme  des   Säuregrades 
tiach  der  Mahlzeit  etwas  verringerte,  die  gewöhnliche  Zunahme  des- 
selben  vor   der  Mahlzeit  aber    nur   höchst  unbedeutend   vermehrte. 
ATurde  dagegen   die   gesauunte  Quantität  des  kohlensauren  Natrons, 
jvdehes  erforderlich  war,  um  die  während  je  24  Stunden  in  diesen 
Tagen  entleerte  Säure  des  Urins   zu  neutraiisiren,  mit  der  Quantität 
rerglicheu,  welche  au  Tagen,  wo  keine  Schwefelsäure  genossen  wurde, 
erforderlich   war,   so   verhielten   sie   sich   =   20,38  :  15,39.  —  Der 
»Muregehalt  in  summa  hatte  also  zugenommen.     In  Betreff  der  Phos- 
»borsäure  und  der  organischen  Säure  ist  dagegen  noch  sehr  wenig 
geschehen.  —  Wir  wissen  nun,    dass   der  Säuregrad   des  Urins  in 
^olge  saurer  Gährung  (Scherer)  ausserhalb  des  Körpers  oft  aus- 
serordentlich rasch  zunimmt,   und  es   stellt  sich  damit  die  bekannte 
Nothwendigkeit  heraus,   die  Prüfung  des  Urins   so  bald  als  möglich 
lach    seiner  Entleerung  vorzunehmen.     Findet  sich  aber  weiterhin, 
lass  die  Schwankungen  des  Säuregrades  bald  von  denen  organischen 
Mild  von  denen  der  unorganischen  Säuren  abhängig  sind,  so  kommen 
D  Betreff  der   ursächlichen  Momente  sehr  verschiedene  Punkte  in 
tetracht.  —  Die  Zunahme  organischer  Säuren  im  Urin  muss  zunächst 
allemal  einer  Retardation  der  Metamorphose  (mangelhafter  Oxydation), 
die  der  unorganischen  dagegen  einer  Beschleunigung  derselben  ihren 


*)   Phitos.  transact.  1849.  Part  11. 
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Ursprung    \erdankeii,   denn   dass   die  PhosphorsSure   und  Schwefel-    ^ 
säure  des   Urins,    neben  den  eingenommenen   pbosphorsauren  mid 

schwcfolsaurcn  Salzen,  insonderheit  der  Metamorphose  der  Phosphor 
und  Sch\>efel  haltigen  Verbindungen   (Fleisch,  Muskel  etc.)  ihren  Ur- 
sprung  verdanken,   bedarf  keines  Beweises  mehr.     Alles  also,  vas 
rct^rdirend  oder  besehleuuigend   auf  die  Metamorphose  zu   influireii. 
vennag,  wird  in  Berücksichtigung  zu  ziehen  sein.  —    Wie  verhaltea 
si(;h  denniach  die  Säuregrade  des  Urins  oninibus  ceteris  paribus  nach 
starker   körperlicher    Bewegung,    nach   psychischer   Aufregung,  bei 
ruhigem  Verhallen,  bei  deprimirlem,  mattem  Befinden,   in  Fiebenu- 
stünden,    bei    huigsamer   llerzaction?    —    Die    Zunahme    organischpr* 
Säure  scheint  ferner  von  einem  Mangel,  die  der  unorganischen  Slu^ 
ren  dagegen  von  einem  Ueberschuss  alkalischer  Basen    im  Blute  be^ 
dingt   werden    zu   können.      Alles   also,    was   den  Alkali-Gehalt  des 
Bluts  modiücirt,   ^^ird  auf  den  Säuregrad   des  Urins   influiren.     Die« 
interessante  Wechselvcrhältniss,  welches  namentlich  bei  der  Beurthei-- 
lung  diätetischer  oder  ai*zneilicher  Einflüsse  in  Frage  kommt,   ist  eu 
wichtig,  als  dass  wir  niclit  einen  Augenblick    dabei  verweilen  roüss- 
ten.     Folgendes  möge  zur  Erläuterung  des  Gegenstandes  dienen. 

„Die  nämlichen  organischen  Säuren^^,  sagt  Liebig ^),  „welche  io 
„der  Form  von  Salzen,  d.  h.  begleitet  von  alkalischen  Basen, 
„auch  in  dem  Blute  des  Menschen  mit  Schnelligkeit  versch^^inden, 
„erscheinen,  wenn  sie  ohne  diese  Alkalien  genossen  werden, 
„zum  grossen  Theil  unverändert  im  Harn;  selbst  die  verbrennlichsten 
„unter  ihnen,  wie  die  Weinsäure  und  Gallussäure,  werden  unter  die- 
„sen  Umständen  im  Blute  des  Menschen  unverbrennlich^'.  —  Nahm 
B.Jones**)  reine  Woinsteinäure,  so  wurde  dadurch  die  Acidität  des 
Urins  beträchtHch  gesteigert;  nahm  er  dagegen  Kali  tartaricum  (TiOGrao 
in  4  Unzen  Wasser),  so  wurde  der  Urin  in  35  Minuten  alkalisch: 
2  Stunden  darauf  schwand  die  Alkalescenz  wieder;  aber  nach  der 
nächsten  Mahlzeit  war  die  Wirkung  des  Salzes  wieder  nachweisbar***). 
Muss  es  sich  nicht  ähnlich  mit  der  Milchsäure  verhalten?  Sollte, 
wenn  sie  überhaupt  im  Urin  erscheint,  ihre  Quantität  mit  dem  Mao- 
gel alkalischer  Basen  im  Blute  nicht  eben  so  steigen,  wie  mit  der 
Zufuhr  derselben  abnehmen?  —  Dass  andrerseits  der  Gehalt  des 
Urins  an  anorganischen  Säuren  nach  dem  Gebrauch  von  kohlensaurem 
Natron  zunimmt,  scheint  mir  ebenfalls  nicht  zweifelhaft.  Eine  in  Betreff 
dieses  Punktes  angestellte  Untersuchung  führte  zu  folgenden  Resultaten: 


•)   Cheiu.  Briefe.   1851.  pag.  523. 
**)    Animal  chemistry.   pag    49. 

*•♦)    Loh  mann  uml  Uro  beobachteten    nach  dem  Genuss    von  Benio*fs«ure 
Hno  Zunahme  des  Süuregrades  dos  l^rins.   Lehmann,  Physiol  Chein.  l  p.  »ß 
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B.  Asche,  27  Jahr  alt,  an  sog.  Scrophulosis  leidend,  entleerte 
am  23.  Jan.  1515  C.  C.  Urin  mit  einem  Säuregrade  von  circa  -f-  20 
und  1018  spez.  Gew.,  am  24.  1688  C.  C.  mit  einem  Siiuregradc  von 
+  21,25  und  1017  spez.  Gew.  An  beiden  Tagen  war  jede  einzelne 
Urinquantität  sauer,  aber  die  vor  dem  Frühstück  und  Mittagsessen 
gelassenen  Quantitäten  waren  jedesmal  saurer,  als  die  nach  denselben 
entleerten.  Vom  26  —  26.  Jan.  (Morgens  10  —  Morgens  8  Uhr)  er- 
hielt er  sodann  6  Drachmen  Natr.  carbonic.  in  6  Unzen  Wasser;  von 
9-3  Uhr  Nachmittags  am  26.  kein  Xatr.;  vom  26.  3  Ulir  bis  27. 
Abends  (ausgenommen  Nachts)  2stündlich  wieder  1  EsslöfTel  der  obi- 
gen Mixtur;  am  28.  Morgens  2  Essl.;  und  dann  nicht  mehr  bis  zum 
30.  Januar.  Andere  die  Acidität  des  Urins  inüuencirende  Umstände 
batten  nicht  Statt.  Es  zeigten  sich  dann  an  den  benannten  Tagen 
folgende  Verhältnisse: 


l\    1                            _ 

Säiiregraü 

Sauregrad  der 

Datum.        Tageszeit. 

Ui'lnciiiantität. 

Sp.  Gew. 

von  30C.C. 

(iesarmutquant 

16.  Jan.         4  U.  —  M. 

810  C.C. 
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-    15*) 
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'   if        fi 

315 

1» 
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-  - 
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30 
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— 
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4 

10  .,  30  „ 

()0 

»1 
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11 

22 

12  „  30  „ 

30 

»» 

— 

-    6,5 

6,5 

1      — 

30 

"      • 

— 

+  52 

+ 

52 

3  „  30  „ 

45 

n 
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-  21 

— 

31,5 

6  „  —  „ 

ISO 

t> 
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— 
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^      1»       "~       M 

45 

If 
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—  32 

— 

4S 
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>» 

1020 

-  21 

291 

6  ,.  —  „ 

375 

>> 

1020 

-    19,5 

— 

231 

7  „  30  „ 
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»> 

1011 

—     7 

— 

133 

"  »f   "~    »» 

30 

»1 

— 

±     0 

+ 

0 

12  ,.  -  „ 

54 

f» 

1027 

—     3 

5.7 

^    »1                1» 

30 

1» 

— 

+  20,5 

+ 

20,5 

3  „  30  „ 

60 

M 

1032 

—  20,75 

41,5 

6  „  30  „ 

m 

f» 

1032 

+  35 

+ 

70,0 

10  „  -  ,, 

480 

>) 

1010 

-     6 

— 

96 

X9.            yj                                 I       ty      """"      tf 
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•» 
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-     7.5 

112,5 

^      »1                     »• 
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♦  » 

1011 

-     7,5 

— 

150 

••»""'       1» 

270 

)» 

1016 

—  11 

— 

99 

•'      »>       ~~       11 

30 

j» 

— 

+  21 

+ 

24 

10  „  30  „ 

24 

M 

— 

+  27 

+ 

21 

12  „  30  ,. 

38 

1! 

— 

+  21 

+ 

30 

^1»                       M 

19 

n 

— 

+  66 

+ 

41 

*)  Die  Neulralisalion  des  alkalischen  Urins  wurde  mit  einer  der  Art  ver- 
dünnten SchwefcIsäunB  bewerkstelligt,  das»  I  Drachme  dieser  Verdünnung  genau 
eine  Drachme  der  zur  Neutralisation  des  sauren  Urins  angewandten  Soda-Solution 
neutralisirte.  Die  Drachme  der  letztem  enthielt  aber  1  Gran  Natr.  carbonic. 
—  1  =  Via  Drachme  der  Schwofolsäureverdünnung.  — 
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Säuregrad     Süuregrad  der 
Dalum         Tageszeit,      ürinqiiantilüt.      Sp.Gew.    ^onSüC.C.    tiesammlquanl. 

28.  JüD.         3  U.  30  M.  30  C.  C. 

6  ..  -  „  90 

8  „  —  ,,  68 

29.  „  2  „  -  .,  390 

7  .,  30  „  130 

9  ..  -  „  24 
10  M  30  „  30 
12  „  30  „  21 

2  „  —  M  38 

3  „  30  „  24 

6  .,  -  „  68 

8  ,.  -  ..  75 

30.  „  3  „  —  M  435 

7  „  —  ,.  180 

9  „  —  „  30 
12  „  -  „  150 

1  11  45  „  30 

3  „  30  „  38 

6  ,,  —  „  54 

o  ,1  oO  ,t  ö^ 


»I      »'^      Tf  '-'^  II 


— 

+  78 

+    7^ 
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+  129 

1021 
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1012 
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+  156 

1021 
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-      1.3 

— 
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— 
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— 

+  54 

+    « 
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+  78 

+    « 

— 

+  56 

+    « 

1036 

+  84 
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1035 

+  69 

+  171 

1015 

+  14.5 

+  119 

1026 

+  36.5 

+  219 

— 

+  36 

+    36 

1017 

+  17.5 

+    &7,i 

— 

+  94 

+    9« 

1032 

+  62,75 

+  ^.* 

1032 

+  5S,50 

+  10W 

1033 

+  78,00 

+  213. 

Aus  dieser  Beobachtung  scheint  also  hervorzugehen,  dass  der 
Säuregrad  des  Urins  in  Folge  des  Gebrauchs  von  kohlens.  Natron 
bedeutend  steigt.  War  die  Reaclion  desselben  während  dos  Ge- 
brauchs selbst  eine  alkalische,  so  stieg  der  Säuregrad  in  der  kurzes 
Zeit  des  Aussetzens  des  Natronsalzes  am  26.  sogleich  auf  +  S'2,  und 
nach  dem  gänzlichen  Aussetzen  demselben  am  28.  29.  und  30.  kamen 
Säuregrade  von  einer  Höhe  vor,   wie  sie  selten   beobachtet  werden. 

Ganz  ähnliche  Beobachtungen  machte  B.  Jones*)  in  Betreff  der 
Wirkungen  des  Ammon.  carbonic.  Er  nahm  in  3  auf  einander  fol- 
genden Tagen  138  Gran  dieses  Salzes;  aber  die  Untersuchungen  er- 
gaben: „th<it  carbonate  of  ammonia,  taken  in  large  doses,  does  not 
„diminish  the  acidity  of  the  urine.  On  the  contrary,  Ihe  third  dav, 
„when  most  carbonate  of  ammonia  was  taken,  the  acidity  was  higher, 
„than  it  had  been  any  pre\ious  day,  and  it  appears,  that  the  acidity 
„of  the  urine  was  still  high  on  the  following  day".  Wurden  die 
Resultate  mit  denen  verglichen ,  die  sich  beim  Einnehmen  von  Acid. 
tartaric.  herausstellten,  so  ergab  sich :  ,,lhat  the  urine  was  morc  acid, 
,.when  carbonate  of  ammonia  was  taken,  than  when  tartaric  acid 
„was  taken':;  und  im  Vergleich  mit  Untersuchungen  an  Tagen,  wo 
kein  Arzneimittel  genommen  war,  stellte  sich  heraus,  dass  „when  oo 
„carbonate  of  anunonia  was  taken,  the  acidity  of  the  urine,  aller  food 


*)    Pbiloüopbical  tran^aut.  1850.  Part  11.  pag.  673. 


„was  taken,  was  diminished  to  a  greatcr  dcgrec,  than  it  was,  whcn 
qthe  Tolatale  alkali  was  taken^.  B.  J  o  n  c  s  sogt  selbst :  ,,That  138  Grains 
„of  carbonate  of  animonia^  taken  in  threc  consccutive  days,  should 
^not  diminish  tho  acidity  of  thc  urinc  is  very  rcmarkable.  It  is 
^11  more  worthy  of  attention,  thnt  it  actually  incroasus  the  acidity^'. 
Doch  die  Untersuchungen  stehen  noch  vereinzelt  da^  und  bevor  wir 
weitere  Schlüsse  wagen,  bedürfen  sie  einer  strengen  und  vielseitigen 
Prüfung.  Bestätigen  sie  sich,  so  wird  dann  aber  durch  quantitative 
Bestimmungen  der  Phosphorsäure  und  Schwefelsäure  auch  gleichzei- 
tig entschieden  werden  müssen,  ob  die  Vennehrung  der  Acidität  von 
Vermehrung  der  unorganischen  oder  organischen  Säuren  abhängt, 
eine  Frage,  die  kaum  einen  Zweifel  zulässt,  dennoch  aber  noch  die 
experimentelle  Entscheidung  fordert. 

Wir  wiesen  also  zunächst  darauf  hin,  dass  Beschleunigung  oder 
Retardation  der  StofTmetamorphose  im  Allgemeinen  auf  die  Quantität 
der  orgßnischen  und  unorganischen  Säuren  von  EinHuss  sein  könne; 
wir  machten  es  wahrscheinlich,  dass  Vermehrung  des  Alkaligehaltes 
des  Bluts,  als  ein  die  Oxydationsprozosse  in  noch  unbekannter  Weise 
beschleunigeftdes  Moment,   die   Quantitäten   organischer   Säuren   des 
Urins  verringern,   die  der  unorganischen  vermehren  könne;   wir  ha- 
llen als  drittes    die    Acidität   dos  Urins   inüuencirendes   Moment  die 
Tbätigkeit  der  Haut  in  Anschlag  zu  bring(*n  und  sie  der  Berücksich- 
tigung bei  feFnern  Untersuchungen  zu  empfehlen. 

Es  ist  klar,  dass  wenn  die  Acidität  zum  Theil  von  organischen 
Säuren  abhängen  kann,  eine  vermehrtem  oder  verminderle  Thäligkeit 
der  Haut  direct  oder  indirect  auf  die  Verminderung  oder  Vermehrung 
jener  Säuren  einen  Einfluss  ausüben  muss.  Die  Milchsäure,  welclic 
von  der  Haut  ausgeschieden  wird,  wird  der  weitern  Oxydation  oder 
der  Secretion  durch  die  Nieren  entzogen.  —  Aber  es  tritt  damit 
gleichzeitig  ein  andres  Verhältniss  ein,  welches  nicht  ohne  offenbare 
Wirkung  bleiben  kann.  Die  Alkalien  nämlich,  die,  falls  die  Milchsäure 
nicht  durch  die  Haut  ausgeschieden  wäre,  eine  weitere  Oxydation 
derselben  im  Organismus  vermittelt  hätten,  werden  jetzt  fUr  andere, 
für  die  stickstofThalligen  Verbindungen  disponibel,  ihre  Wirkung  er- 
streckt sich  auf  diese  und  ist  der  Effekt  derselben  derjenige,  welchen 
wir  oben  als  wahrscheinlich  hinstellten,  so  ^ird  sich  der  Säuregrad 
des  Urins  bei  vennehrten  Ausgaben  durch  die  Haut  entweder  nicht 
vermindern  oder  gar  höher  steigern,  als  wenn  jene  Ausgabe  nicht 
stattgefunden  hätte,  oder  er  wird,  falls  die  Quantität  des  disponiblen 
Alkali's  selbst  so  gross  ist,  dass  sie  die  Quantität  der  producirten 
Säure  überwiegt,  abnehmen,  ja  vielleicht  selbst  alkalischer  Re- 
action  weichen.  —  Ich  selbst  habe  hierbei  keine  zuverlässigen 
Beobacbtungsresullute  zur  Hand;    aber  die  Bemerkung    von  Bence 
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Jones"),  ,,from  facts,  which  havc  beco  staied  to  me,  it  seems  pos- 
,,siblc  that  alkalescence  of  Iho  water  inay  sonielimes  be  produoed  by 
,,the  Separation  of  acid  by  the  skin'^,  und  meine  oftmalige  Beobacfa- 
tungy  dass  Urine  tuberculöser  Individuen  trotz  heftiger  Xachlschweisse 
doch  oft  einen  sehr  bedeutenden  Süuregrad  zeigten ,  mögen  auf  die 
hohe  Wichtif^keit  des  Einflusses  der  HautthäUgkeit  auf  die  Aciditilt 
des  Urins  hindeuten;  Verhältnisse,  die  uns,  näher  erforscht,  die  rich- 
tige Erkenntniss  mancher  pathologisch-chemischer  Erscheinungen  zu- 
fuhren werden. 

Endlich ,  und  nach  den  vorstehenden  Bemerkungen  bedarf  es 
kaum  noch  der  Erwähnung,  ist  eine  besondere  Rücksicht  auf  die 
Diät  zu  verwenden.  —  Wir  wissen  zwar,  dass  die  Pflanzenfresser 
einen  alkalischen,  die  Fleischfresser  einen  sauren  Urin  entleeren.  — 
Bei  vorherrschend  stickstofllialtiger  Kost  mUsste  sich  demnach  die 
Acidität  des  Urins  vermehren.  —  Allein  den  weifigen  Unlersucbungeo 
zufolge,  die  in  Betrefl*  dieses  Punktes  vorliegen,  scheint  sich  dennoch 
die  Sache  m(:ht  so  einfach  zu  verhalten,  und  glaube  ich  dabei  wieder 
auf  die  Wirkung  grösserer  oder  geringerer  Quantitäten  alkalisdier 
Basen  einerseiLs,  so  glaube  ich  andrerseits  auch  auf  die*Verschieden- 
heit  der  Funktionen  der  Verdauungsorgane  so  wie  des  StoffweebseU 
in  toto  bei  verschiedener  Diät  aufmerksam  machen  zu  mUsseo.  - 
B.  Jones  "**)  sagt  in  den  Philosophical  transactions :  „Later  experimenls 
„have  shpwn,  tluil  the  alkalescence  from  üxed  alkali  do6s  not  depeml 
„on  the  nature  of  the  food.  For  example,  with  a  diet  of  aninial  food 
„and  distilled  water,  the  urine  in  four  hours  has  beon  obsened  to 
„be  alkaline.  U  seems  highly  probable  that  the  (|uantily  of  ackl 
„poured  out  into  the  stomach  sets  free  alkali  sufücient  in  some  cases 
,,to  make  the  urine  alkaline'^  —  Und  in  der  „Animal  clieinistr\' 
heisst  es :  „when  animal  food  onU  was  taken,  the  diminution  of  tbe 
„acid  after  food  was  niore  markoii  and  more  lasting  than  when  a 
„mixed  diet  was  taken.  The  increase  of  acidity  before  food  was 
„hardly  so  great,  as  when  mixed  diet  was  taken.  —  When  vegelabk 
,,food  only  was  taken,  the  decrease  in  the  acidity  was  not  so  greaL 
,.as  when  animal  food  was  t<)ken.  The  increase  in  the  aciditv  \«<s 
„higher  before  vegetable  food  than  it  was  before  animal  food  was 
,,taken".  Ich  selbst  kaAh  in  Betreff  auch  dieses  Punktes  keine  ei^ 
nen  Beobachtungen  hinzufügen;  doch  die  genannten  geniigen  schon 
aprioristische  Schlüsse  zu  entkräften,  und. die  schwierige  Entwicklung 
dieser  complicirten  Verhältnisse  wird  lediglich  weitem  BeobachUingeo 
überlassen  bleiben  müssen.  — 


*)   Philosophical  transacÜGns.   1845.   Part  II.  pag.  M9. 
•♦)    Aniiuul  chcniislry.   pag.  4S.   -  Philos.  Irunsact.   1M8.  Part  II.  pag.  M9 


Wir  sprachen  bis  dabin  von  den  Schwankungen   der  Acidilät 
des  Urins,  insorern  sie  abhängig  sind  von  Veränderung  der  Quantität 
seiner  Säuren.    Sie  können  ohne  Zweifel  aber  auch  durch  Verändo- 
ruDgen   der  Quantität  der  alkalischeu  Basen  herbeigeführt  werden. 
Das  directe  £xporinient  *)  lehrt  zunächst,  dass  Liquor  Kali  caustic.  in 
grossen  Dosen   genommen,   die  Acidität  des  Urins   entschieden   vor- 
Dunderte;  dasselbe  ist  der  Fall  mit  dem  Natr.  carbonic,  wie  ich  oben 
geidgi  habe.  —   Dass  ferner  bei   bedeutend   vermehrten  Ausgaben 
durch  die  Haut  der  Urin  alkalisch  werden  könne,  in  Folge  der  Ver- 
mehrung alkalischer  Basen,  wurde  bereits  oben  erwähnt,  und  dass 
eine  auch  in  Folge   andrer  Verhältnisse   vormehrte  Secretion  alkali- 
scher Basen  in  den   Niereu   den   Säuregrad   des  Urins   herabsetzen 
muss  und  kann,  ist  nicht  zu  bezweifeln.     Allein  wann  und  in  Folge 
welcher  Vorhältnisse  tritt  in  der  Norm  dieser  Umstand  ein  ?    B.  J  o- 
068,  der  Einzige,    der  sich  meines  Wissens  näher  mit  diesem  Ge- 
genstände beschäftigt  hat,    geräth  in  Betreff  dieses  Punktes  olTenbar 
in  Widersprüche.     Einmal  (1.  c.)  sagt  er,  dass  die   beim  Digestions- 
akte austretende  Säure   wahrscheinlich   einen  Theil   der    alkalischen 
Basen    frei   werden  lasse    und    dieser    den   Urin    alkalisch    machen 
könne,   und  an  einer  andern  Stelle  ^^)    zieht  er  aus  seinen  Untersu- 
chungen selbst  den  Schluss,   dass  die  Quantität  des  phosphorsauren 
Alkali's  in  dem  bald  nach  der  Mahlzeit  entleerten  Urin   viel  geringer 
sei,  als  in  dem  spät  nach  der  Mahlzeit  entleerten.  —  So  bleibt  denn 
eine  Entscheidung  auch  dieser  Frage  lediglich  künftigen  Beobachtun- 
gen vorbehalten,  und  zu  solchen  kann  nicht  dringend  genug  aufge- 
fordert werden.  —   Wissen  wir  aber,   dass  die  Secretion  der  Galle 
in   einem  bestimmten  temporären  Verhältuiss  zum  Genuss   von  Nah- 
rungsmittel steht,  wissen  wir,  dass  sie  neben  den  organischen  Ver- 
bindungen  eine  Quantität  alkalischer   Basen   enthält,   und   dass   sie, 
in's  Blut  zurückgekehrt,  alsbald  weitern  Spaltungen  unterliegt,  um  in 
cxcrementitielle   Stoffe    verwandelt   zu   werden,   so    möchte   ich   die 
Frage  aufwerfen,  ob  ihr  Natron-Gehalt  und  die  eventuelle  Ausschei- 
dung  desselben   irgend   einen   Einfluss   auf  die   Schwankungen   der 
Acidität  des  Urins  ausübt,  ob  dieses  Natron  es  vielleicht  ist,  welches 
nach  Mahlzeiten  den  Urin  an  Aciditilt  verlieren  lässt,  ob  es  auf  einer 
mangelhaften  Gallensecretion  und  eventualiter  verminderten  Ausschei- 
dung von  Natron  auf  diesem  Wege  beruht,  dass  man  bei  leberkran- 
ken Individuen  (Ilyperämie,  Cirrhosis  u.  s.  w.)  meistens  einen  höhern 
Säuregrad  und  den  Urin  seltener  alkalisch  tindet,  als  bei  Gesunden? 
Die  heut  zu  Tage  vielfach  angestellten  Versuche  an  Thiercn  mit  Gal- 


*)   B.  Jones.  Philosophical  tiausaclious.  1849.  —  Aninial  chemiblry.  p.  49. 
*)    Pbiloi».  traiisact.    1815.   II.   (tag.  336. 


Icniisleln  bielcn  eine  leichte  Möglichkeit  dar,  die  Frage  experimeiiiell 
zu  entscheiden*),   und  flndet  sich  meine  Vennuthung  beseitigt,  so 
würde  uns  die  anhaltende  oder  zu  hohe  Aciditäl  des  Urins  —  celeris 
paribus  —  ein  wichtiger  diagnostischer  Anhaltspunkt  werden  uikI 
eine  lherai>eutische  Indication  liefern,  deren  Rationalität  verbürg  ist. 
Man  wird  es  hiernach  gerechtfertigt  finden,   wenn  ich  aus  der 
obigen  L'ntersuchungsreihe  in  Betreff  der  AcidiUlt  des  Urins  nur  et- 
nige  wenige  negative  Resultate  gezogen  habe.  —  Mögen  die  Mitüiei- 
lungen  nur  dazu  dienen,  die  unendliche  Mannigfaltigkeit  der  Schwan^ 
kungeil  des  Säuregrades   darzuthun.     Ihre   ErklSIrung  im  einzelneo 
Falle  erfordert  bei  der  grossen  Mannigfaltigkeit  der  sie  influencirenden 
Momente  Überaus  sorgfältige  und  schwierige  Untersuchungen.    Aber 
die  Grösse   der  Aufgabe   kann  uns   von   dem   Versuch  der  Lösung 
nicht  abschrecken.    Auch  hier  findet  die  gemeinschaftliche  ThätigknC 
wieder  ein  reiches  Feld  und  der  Lohn  derselben  steht  hier  wieder 
in  gewisser  Aussicht 

4.    Von  den  Enlphosphaten  und  dem  oxal sauren  KalL 

Weim  ich  von  Erdphosphaten  und  o.valsaurem  Kalk  gleichzeitig 
spreche,  so  geschieht  es  wegen  der  engen  Beziehungen,  in  welchen 
beide  zu  einander  stehen.  Ich  habe  mich  bereits  früher**)  über 
diese  Beziehungen  ausgesprochen  und  nachgewiesen,  dass  die  quan- 
titativen Schwankungen  der  Erdphosphate  im  Urin  durchaus  parallel 
laufen  den  Schwankungen  der  etwa  vorhandenen  Oxalsäure.  Ich 
zog  daraus  die  Vermuthung,  dass  die  Lösung  der  Erdphosphale  hd 
Organismus  durch  die  Oxalsäure  —  einem  stetigen  Produkte  der 
MeUmiorphose  stickstoffliultiger  Verbindungen***)  —  bewerkslelligl 
werde ;  in  der  überaus  frappanten  und  zerstörenden  Einwirkung  der 
Oxalsäure  auf  Knochen  fand  ich  eine  Unterstützung  jener  VennulhiuH^ 
und  als  sich  fort  und  fort  das  aufgefundene  Vorhältiiiss  zwutcbeo 
Oxalsäuren)  Kalk  und  Erdphosphaten  im  Urin  bestätigte,  glaubte  ich 
kaum  noch  an  der  Richtigkeit  derselben  zweifeln  zu  dürfen.  —  An- 
knüpfend an  die  zuverlässige  Thatsache,  dass  ein  Mangel  von  phos- 
phorsaurem Kalk  im  Organismus  den  Zellenbildungsprozcss  beein- 
trächtigt, dass  alle  Abmagerungen  u.  s.  w.  von  einem  beträchtlichen 


*)  Ich  verweise  in  BcIrefT  dieses  Punktes  auf  pag.  2S8  und  299.  Heft  1 
dieses  Archivs.  Die  hOuhsl  liitoressanten  Untersuchungen  ScbmidlB  gebe« 
ineiDcn  Vcrniuthungon  eine  bcsliininle  (iruiidlage. 

*♦)   Zur  Physiologie  und  Pathologie  des  phospliorsauren  und  Oxalsäuren  Kal- 
kes.   Ein  zweiter  Beitrag  zur  physiol.  Heilkunde.   GoUingen  1831. 

**•)    Vergl.    Zur  Entwicklungsgeschichte  der  Oxalurio.    Ein  dritter  Beitrtg  zur 
physiol.  Ueilkuude.   Güttingeu  1S52. 
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Yeriast  an  phosphorsaureni  Kalk  durch  den  Urin  begleitot  sind. 
ileUte  ich  dann  den  Satz  auf,  duss  eine  reUirdirtc  Metamorphose  der 
äiekstoflfhaltigen  Blutbestandtheile  eine  Vermehrung  (rctardirto  Me- 
timorphose,  mangelhafte  Oxydation)  der  Oxalsüure  im  Organismus 
bedinge,  dass  diese  Vermehrung  die  Ursache  zur  Elimination  einer 
abnormen  Quantität  von  Erdphosphaten  (in  spec.  phosphorsauren 
Kalkes)  sei  und  dass  damit  im  dritten  Gliede  Abmagerung,  mangeU 
hafter  Bildungsprozess-  und  viele  der  damit  verbundenen  pathologi- 
aehen  Erscheinungen  bedingt  werden.  Ich  kam  damit  also  zu  dem 
Sohluss,  dass  die  retardirte  Metamorphose  der  stickstoffhaltigen  filut^ 
bestandtheile,  in  welcher  Weise  sie  auch  immer  erfolgen  möge,  zur 
Abmagerung,  zur  Beeinträchtigung  des  ZcUenbilduugsprozesses  führe. 

Es  ist  klar,  dass,  wenn  sich  dieser  Satz  bestätigt,  damit  ein 
Schlüssel  für  eine  grOssi^re  Reihe  von  p^ologischen  Thatsachen  ge- 
boten wird.  —  Zunahnie,  Abnalinie  oder  Aequalität  des  Körperum- 
hngs  und  Körpergewichts  sind  die  Endrc^sult^mten  aller  einzelnen 
Voif  üngc  des  StofTwechsels ;  Überall,  im  normalen  wie  pathologischen 
Zustande  kommen  sie  in  Frage;  eine  lichtige  Erkenntniss  der  einzeln 
Mn  Goefficientcn  derselben  bedingt  die  richtige  Anschauung  palho- 
ogischer  Verhältnisse  und  die  Wahl  einer  rationellen  und  zuverlUs- 
rigen  Ucilmethode.  — 

Jedoch  es  ist  mir  bis  dahin  keine  anderweilo  Bearbeitung  des 
iogenslandes  zu  Gesieht  gekommen:  die  Kritik  hat  den  obigen  Satz 
HS  dahin  unangefochten  gelassen.  —  Um  so  mehr  aber  nur  ist  es 
nir  darum  zu  thun,  ihm  selbst  eine  weitere  Bestätigung  zu  verleihen, 
md  dazu  dienen  die  obigen  Beobachtungsresultate  im  vollsten  Maasse. 

Man  wird  au^h  hier  wieder  Einwendungen  erheben  gegen  eine 
Jntersuchungsmethodik ,  deren  Mängel  Niemanden  klarer  sein  kOn- 
len,  als  mir  selbst.  Die  quantiUilive  Bestiminung  der  Oxalsäure 
lurch  das  Mikroskop,  so  wie  die  der  Erdphosphate  durch  einfache 
^Uung  und  Abschätzung  durch's  Auge  muss  fUr  den  physiologischen 
3ieniiker  den  Schein  der  grössten  ünzuverlässigkeit  und  Oberfläch- 
icbkeit  an  sich  tragen.  Aber  dennoch  rede  ich  denselben  mit  voll- 
iler  üeberzeugung  das  Wort.  —  Die  stets  durchaus  gleichartigen 
^erfahrungsw eisen,  die  genaue  Prüfung  der  Richtigkeit  der  Methode, 
Se  Bekanntschaft  mit  allen  dabei  vorkommenden  Erscheinungen  aus 
rausenden  gleichartiger  Untersuchungen  halten  mir  selbst  einen  hohen 
Girad  von  Sicherheit  in  den  Bestimmungen  gegeben.  Und  gebe  ich 
selbst  zu,  dass  man  aus  ihnen  nichts  weiter  zu  schliessen  berechtigt 
war,  als  dass  hier  viel,  dort  wenig,  hier  sehr  viel ,  dort  sehr  wenig 
oder  gar  kein  oxalsaurer  Kalk  und  gar  keine  Vermehrung  der  Erd- 
phosphate Statt  hatte,  so  ist  dieser  eine  Schluss  schon  genügend,  um 
Resultate  zu  liefern,  die  von  grösstor  Wichtigkeit  für  uns  sind.   Die- 


ser  appro^cimalive  Weg,  diese  Versuche  sind  der  einiigc  Weg,  um 
uns  die  nebligen  Wege  für  exacte  Forschungen  zu  eröffnen;  der 
Beginn  dieser  ist  erst  dann  gerechtfertigt,  wenn  die  Frage  richtig 
gestellt  und  das  Ziel  der  Untersuchung  erkannt  ist.  —  Ich  habe  die 
UntersuchungSDietbodik  so  genau  als  möglich  (1.  c.)  mitgetbeill;  sie 
steht  der  Prüfung  eines  Jeden  offen.  Erweist  sie  sich  als  ganz  un- 
zuverlüssig  oder  gar  als  falsch,  so  stehe  ich  nicht  an,  meine  damit 
gewonnenen  Resultate  gleichfalls  für  falsch  zu  erklären;  findet  sie 
dagegen  Billigung  in  Bezug  auf  das,  was  ich  damit  habe  erreichen 
wollen  upd  erreicht  habe,  so  genügt  sie  mir  bald  nicht  mehr,  son- 
dern es  wird  dami  Zeit,  die  gewonnenen  Resultate  der  uns  möglichen 
schuldsten  Prüfung  zu  unterziehen.  — 

Im  durchaus  normalen  Urin,  d.  h.  im  Urin  durchaus  gesunder 
Individuen  findet  sich  kein,  oxalsauror  Kalk.  Findet  er  sich,  so  ist 
ii^end  ein  pathologischer  Zustand  vorhanden,  mag  er  uusenu  Au^e 
auch  kaum  erkenntlich  sein.  In  der  Norm  wird  die  Oxalsäure  im 
Organismus  zu  Kohlensäure  ovydirt  und  wir  finden  sie  dessbalb  nicht 
im  Urin.  Findet  sich  dagegen  oxalsaurer  Kalk  ün  Urin,  so  ist  regel- 
mässig auch  die  Quantität  der  Erdphosphate  (ausgenommen  seltene 
Fälle  von  hcfligen  Diarrhoeen,  Peritonäalexsudaten  etc.  etc.)  venuchri 
und  in  der  Intensität  der  Ab-  und  Zunahmen  laufen  oxalsaurer  K<ilL 
und  Erdphosphate  parallel.  —  Das  sind  in  Kürze  die  Sätze,  deren 
Nachweis  ich  früher  zu  liefern  versuchte.  —  Die  obigen  Beobachtun- 
gen bestätigen  sie  vollkommen.  —  Lehmann*)  entleerte  bei  ge- 
mischter Kost  und  gewöhnlicher  Lebensweise  binnen  24  Stunden 
1,097  Grni.  Erdphosphate;  Böcker**)  unter  gleichen  Verhältnissen 
und  ebenfalls  bei  gutem  Befinden  1,344  Grm.  —  Beide  Beobachter 
glauben  diese  Quantität  als  eine  normale  bezeichnen  zu  können.  — 
Allein  erinnere  ich  daran,  dass  Lehmann  uns  mehrfach  erwähnt 
dass  er  an  einem  Emphysem  der  linken  Lunge  leide,  dass  Böcker 
eher  mager  als  stark  ist  und  eine  bleiche  Gesichtsfarbe  trägt,  so 
kann  ich  die  Quantität  nicht  als  die  normale  betrachten.  Nach 
meinen  Beobachtungen  an  durchaus  kräftigen,  gut  gefärbten,  gesun- 
den  Individuen   (meistens  Landleutcn  in   den   20ger  Jahren)   belüuA 

sie  sich  viehnehr  in  24  Stunden  auf  10 — 12  Gran  (=0,6 0  75  Gnu.), 

eine  Augaljc,  die  ge\>iss  durch  weitere  Untersuchungen  bestätigt 
werden  wird.  —  Betrug  also  die  24stündige  QuantiUit  während  der 
obigen  Beobachlungsreihe  bei  mir  durchschnittlich  17,524  Gran  = 
1,08  Grm.,  so  war- sie  offenbar  zu  hoch.  —  Lehmann  und  Böeker 
erwähnen   nichts   über   das   etwaige   Vorhandensein    des   Oxalsäuren 


♦)    ArtiLol  „Harn"  iii  Wugn  er 's  Hund  Wörterbuch  der  Physiologie.  Bd.n.p.l6 
*♦)    Boilroge  zur  Heilkunde.   H.  Bond.  Crcfcld  1849.    p.  16. 


Kalkes;  ich  dngegcn  fand,.  Ubereinstimmond  mit  den  obigen  Salzen, 
und  gomilss  der  vennehrten  QuantitHt  von  £rdphosphaten,  täglich 
eine  nicht  unbedeutende  Quantit<it  oxnisauren  Kalkes^  und  in  der  re- 
(ardirton  Metamorphose  oder  abnorm  vermehrten  Produelion  dieser 
letztem  glaube  ich  den  Grund  für  die  vennehrte  Ausscheidung  der 
Erdphosphate  suchen  zu  müssen.  — 

Gehen  wir  über  zur  Betrachtung  der  einzelnen  Tagesquantitüten 
der  Erdphosphale,  so  fmden  wir,  dass  dieselben  beträchtlich  variiren. 
Sie  schwanken  zwischen  11, IS?  und  28,187  Gran.     Die  Schwankun- 
gen des  Gehaltes  an  oxalsaurem  Kalk   waren  aber  nicht  minder  be- 
trächtlich, und  berechnen  >\ir  aus  den  einzelnen  Unt^rsuchungsresul- 
taten   die  durchschnittliche  Quantität   desselben   für  24  Stunden,    so 
ergeben  sich  DifTerenzen   von  0  und  V4  —  2  und  2^4-  —    Ks  fragt 
sich,  ob  die  beiderseitigen  Schwankungen  auch  temporär  coincidirten, 
und  allerdings  ist  diess  an  einzelnen  Tagen,    z.  B.  am  2.  Oct.,   der 
Fall;  in  der  Kegel  stellt  sich  jedoch  das  Verhältniss  so  heraus,  dass 
wenn  an  einem  oder  mehren  Tagen  eine  sehr  bedeutende  Quantität 
Oxalsäuren  Kalkes  entleert  war,  erst  am  nächsten  oder  mehren  nächst- 
folgenden Tagen   die   Krdphosphate   eine   proportionale  Zunahme  er- 
fuhren. —  So  begann  eine  bedeutende  Zunahme  des  Oxalsäuren  Kal- 
tes am  20.  Sept.   und  hielt  an   bis  zum  24.,   während  die  Quantität 
der  Erdphosphate   erst  am  21.    zu   steigen   anfing    und   erst  am  25. 
nieder  sank;   so   wurden  vom  29.  Sept.  bis  2.  Oct.   wieder   bedeu- 
tendere Quantitäten  Oxalsäuren  Kalkes  ausgeschieden  und  die  Zunahme 
"^•^  Erdphosphate  zeigte  sich  proporlionell  vom  29.  Sept.  bis  3.  Oct. : 
^  tiahm   hn  entgegengesetzten  Falle   die  Quantität  der  Oxalate    am 
^^'  Und  27.  Sept.  beträchtlich  ab,  und  eine  entsprechende  Abnahme 
^^^   Krdphosphate  zeigte  sich  am  27.  und  28.  *) 


^)  Der  leichtern  Ucbersichl  wegen  stellen  wir  in  P'olgenilem  die  24stnndige 
^^>itital  der  Erdphospliate  mit  der  des  Oxalsäuren  Kalkes,  und  gleichzeitig  mit 
^  '^stUndigon  Quantität  de^  Urins  und  dem  auf  die  tägliche  Durchschnittsquan- 
"'"t   berechneten  spez.  Gew    tal)ellarisch  zusammen: 


Datum. 

Quantität 

Sp.Gew.  her. 

Erdpkosphate 

Oxalsaurer 

des  Urins. 

auri250C.(:. 

in  24  Stunden. 

Kalk. 

13.  Sept. 

1390  C.C. 

1017,1 

20,300 

»/4-1 

14.    „ 

IG35  „ 

1021,3 

13,097 

1-1«/^ 

15.    „ 

990  ., 

1019 

13,025 

\ 

16.     „ 

975  „ 

1019,1 

13.430 

IV4 

17.     „ 

1-230  ., 

1018.1 

13,755 

^/4-l 

19.     .. 

1560  „ 

1017,7 

13.250 

1 

19.    „ 

1357  .. 

1015.5 

16.087 

O-V4 

2«.     ., 

1042  ., 

1015.2 

11,587 

2 

21.     ., 

727  .. 

1016.6 

13.512 

2-21/4 

W.     .. 

S62  .. 

1017,7 

14.137 

iVi 

Durchaus  Uhnlicb   verhielten  sich  die  zu  verscbiodenen  Tagi 
zelten   gelassenen  einzelnen  Urinquantiläten.      Es    findet  sich  ai 
hier  keine  Constanz  der  Verhältnisse;  die  grössten  Quantitäten  <n 
sauren  Kalkes  coincidiren  keineswegs  immer  mit  den  grössten  Qu 
titäten  der  £rdpbosphate ,  es  fallen  sogar  oft  grosse  Quantitäten 
letztern  auf  Urine,  die  gar  keinen  Oxalsäuren  Kalk  enthielten.    Di 
gen  fand  sich  allemal,   dass  wenn  zu  einer  oder  mehren  einzei 
Tageszeiten  grosse  Quantitäten  der  Oxalate  entleert  wurden,  ebettl 
zu  einer  oder  mehren  Tageszeiten  grosse  Quantitäten   der  ErdpI 
phalo  im  Urin  enthalten  waren,    und  weiterhin  stellte  sich   das« 
Verhältniss,  wie  bei  den  24stUndigen  Quantitäten  heraus,  dass  n 
lieh   die  Zunahme   der   Oxalate   fast  regelmässig   der  Zunahme 
Erdphosphate  vorausging,  Beziehungen,  die  mit  der  jedesmaligen 
rUcksichtigung  der  Quantität  des  Urins  leicht  durch  einen  Blick 
die  obigen  Tabellen  klar  werden.  —  Am  20.  Sept.    nahmen  z 
Oxalate  und  Erdphosphate  in  gleichem  Verhältniss  ab  und  zu: 
um  oVa  l^hr  fanden  sich  in  30  CC.  Urins  0,1(MI  Grn.  Erdphospbaie  und  kein  o&als.! 

M  *^  1t  fi  fi  II  »I  »t  »  "»ÖUÜ  fj  t)  I)  «1^4  »» 

j»     ö  /4  »»  »»  II  »I  II  II  fi  ü,4Üu  ,1  tf  )|  1  if 

II      •  14  »i  II  II  1»  II  fi  »I  U,6d0  ,,  ,t  II  *  (f4  II 

II    ^*  II  II  11  II   n  1»         II  ü,7liU    ,1  I,  I,  ^72  it 

am  22.  Sept.   erfolgten    die  Ab-   und  Zunahmen    der  Oxalate  imi 

um  eine  Periode  früher,  als  die  der  Erdphosphate: 

um  eV^Uhr  fanden  sich  2     oxals.  Kalk,  um  12  Uhr  0,450 Erdphosphate  in 3UCC.I 

n  1^      I»        if  »I   2V2     »I        II       I.     4V4  »I  0,650  „  „ .  „    „ 

n    ^V4  »I        II  ».    iVa    »        II      »,    5 Vi  II  0,525  „  „   „    ^ 

♦»     5V2  »I  I.  :f       ^/4      II  .1        II    nV2..  0,425  „  „    „     „ 

u.  s.  w.   u.  s.  w. 

Welchen  Ursachen    verdankten    diese   Schwankungen  nun  i 
Entstehung?     Die  körperliche  Bewegung  in  freier  Luft  muss  unz^ 


Datum. 

QuanÜtöt 

Sp.  Gew.  her. 

Erdpbosphate 

Oxalsaurer 

des  Urins. 

auri250C.C. 

in  24  Stunden. 

Kalk. 

23.  Sept. 

8I7C.C. 

1015,3 

15,437 

2 

M.    „ 

1890  ^ 

1023,4 

21.475 

3/4-1 

25.    „ 

1575  „ 

1019,2 

16,573 

% 

26.    „ 

1365  ,, 

1020.4 

22,250 

V2 

27.    ., 

1687  „ 

1027,6 

21,975 

% 

5».    „ 

765  ,. 

1015,7 

11,187 

2-21/4 

29.    „ 

llOTii 

1023,7 

20,175 

13/4-2 

30.    „ 

1102,, 

1019,2 

19,187 

IV4 

1.  Oct 

1155  „ 

1021,1 

17,574 

1 

2.     ,. 

1507  „ 

1025,5 

29,187 

1V2-1^4 

«5.     ,, 

1537  „ 

1026,3 

28.012 

V4 

4      .1 

1282  „ 

1024,5 

20,900 

% 

5.    „ 

1110  „ 

1022,1 

17,950 

IV2 

4S5 

ribafl  die  Quantität  clor  im  Urin  entleerten  Oxalsäure  und  eventua- 
ler  auch  die  Elimination  von  Erdpbosphaten  verringern.  V'erglei- 
kaa  wir  aber  hier  die  Wirkungen  einer  gleichartigen  Bewegung  am 
i  und  20.  Sept.  Abends,  so  Gnden  wir  das  erste  Mal  allerdings  an 
em  der  Bewegung  folgenden  Tage,  so  wie  an  dem  betreffenden 
JMDde  selbst  Abnahme  der  Oxalate  und  eine  geringe  Abnahme  der 
Mphosphate,  das  7Aveite  Mal  dagegen  an  dem  fraglichen  Abende 
flibst  eine  beträchtliche  Zunahme  der  Oxalate  und  gleichfalls  der 
Mpbosphate  und  an  dem  der  Bewegung  folgenden  Tage  ein  durch- 
m  gleiches  Verhältniss.  Au  einem  dritten  Tage ,  den  4.  Oct. ,  wo 
iae  ähnliche  Bewegung  Nachmittags  Statt  hatte,  fand  wieder  ein 
ndres  Verhältniss  Statt.  Unmittelbar  nach  der  Bewegung  zeigten 
lie  Oxalate  im  Verhältniss  zur  vorhergehenden  Periode  eine  geringe 
!ainhme,  die  Erdphosphate  dagegen  eine  Abnahme  und  in  dem  am 
UJMQd  gelassenen  Urin  vermehrten  sich  beide  wieder  bedeutend. 
\ik  andern  Tagen  lassen  sich  eben  so  wenig  die  Schwankungen  aus 
len  stattgehabten  körperlichen  Bewegungen  erklären;  sie  konnten 
ie  Ursache  derselben  nicht  sein. 

War  es  vielleicht  die  Diät?  —  im  Allgemeinen  ist  schon  aus 
en  Tabellen  leicht  ersichtlich,  dass  die  Schwankungen  in  der  Quan- 
Kit  der  Oxalate  und  Erdphosphate  bei  Weitem  grösser  waren,  als 
ie  in  der  Quantität  der  genossenen  Speisen;  gehen  wir  aber  auf 
ioen  speziellen  Vergleich  ein,  so  wird  es  sofort  offenbar,  dass  die 
aglichen  Schwankungen  von  nichts  weniger,  als  von  der  Diät  ab- 
ingig  waren.  —  Während  am  18.  Sept.  8V2  Unzen  animal.  Kost, 
i  Unzen  vegetabilischer  Substanzen,  13  Unzen  Brod,  3/4  Unzen  Zu- 
Lor  und  3V2  Unzen  Fett  und  am  3.  Oct.  8  Unzen  Fleisch,  13^/4  Un- 
ta  vegetabilischer  Substanzen,  12  Unzen  Brod,  V2  Unze  Zucker  und 
1/2  Unzen  Fett  genossen  wurden,  wurden  an  jenem  Tage  13,250  Gran 
rdphosphate  (am  19.  16,087  Gran)  entleert,  an  diesem  dagegen 
J,012  (am  4.  Oct.  20,900)  Gran.  •—  Während  sich  neben  3  Unzen 
eisch,  15V4  Unzen  Heis,  10  Unzen  Brod,  5  Drachmen  Käse,  3/4  Un- 
m  Zucker  und  IV4  Unzen  Fett  am  19.  Sept.  16,087  Gran  Erdphos- 
tiate  finden,  finden  sich  neben  3V4  Unzen  Fleisch  11  Vi  Unzen  Ge- 
lUse,  10%  Unzen  Heis,  J3V2  Unzen  Brod,  1  Unze  Zucker  und  2^/4 
nzen  Fett  am  22.  Sept.  nur  14,137  Gran;  und  am  4.  Oct.  neben 
Va  Unzen  Fleisch,  4  Unzen  Kartoffeln,  24  Unzen  Beis,  3  Drachmen 
äse,  14  Unzen  Brod,  IV4  Unzen  Zucker  und  IV2  Unzen  Fett  20,900 
ran.  —  Weitere  Vergleiche  fuhren  zu  durchaus  gleichem  Resultate 
ad  es  bedarf  danach  wohl  kaum  noch  der  Bemerkung,  dass  die 
bweichungen  in  der  Diät  nicht  die  fraglichen  Schwankungen  er- 
iären.  — 

Vergebens  suche  ich  auch  nach  andern  VerhHltnissen,  um  diese 


Erklärung  herbeiiuscbaffen;  weder  die  wechselnde  Qualität  undQiitt- 
titüt  der  Getränke ,  noch  die  wechselnde  Darmthä^gkeit  liefern  ae; 

und  so  bleibt  denn  nur  ein  Punkt  übrig,   in  dem  ich  sie  aber  auck 
bestimmt  zu  ßndon  glaube;    ich  meine  den  an  den  einzelnen  Beob- 
achtungstjigcn   variiremlen   Zustand   des  Nervensystems.  —   War  es 
schon  bei  der  Betrachtung  der  Quantität  und  der  festen  Bestandtheüe 
des  Urins  nicht  zweifelhaft,  dass  die  deprimirtc  oder  lebhafte  Thiti^ 
keit  des  Nervensystems   einen  beträchtlichen  EinQuss   auf  dieselbeo 
ausübe,   so   schwand   durch   die  Beobachtungen   der  Schwankungen 
des  Oxalsäuren  Kalkes  jedes  Bedenken,  jener  Thätigkeit  den  bedeu- 
tendsten Einüuss  auf  die  Intensität  der  Stoffuietamorphose  zuzuschrei- 
ben;  und  konnte   der  Einfluss   psychischer  Bewegungen   auf  die  so- 
matischen Vorgänge  jemals  durch  Beobachtungen  einleuchtend  we^ 
den,  so  wurde  er  es  insonderheit  durch  diese.  —  Ilat  der  deprimirte 
Zustand  des  Nervensystems  eine  Retardation   der  Stoffnietamorphose 
zur  Folge,  so  muss  sich  diese  Retardation  auch  auf  die  Metamorphose 
der  stickstolTlialtigen  Substanzen,   eventualitcr  der  Oxalsäure  ersbt- 
cken;  er  nmss  zu  einer  verminderten  Ausscheidung  stickstoffhaltiger 
Verbindungen,   zu   einer  Anhäufung   der  Oxalsäure   im    Organismus, 
zur  verringerten  Oxydation  derselben  führen;  veranlasst  dagegen  der 
excitirte  Zustand  eine  Beschleunigung  der  Stotfmetamorphose,  so  muss 
derselbe  auch  eine  vermehrte  Ausscheidung  stickstoffhaltiger  Verbia- 
dungen,   und  eine  beschleunigte  Oxydation   der  Oxalsäure   im  Org^ 
nismus,  eventualiter  eine  Abnahme   derselben  im  Urin  zur  Folge  bi- 
ben.  —  Diese  Annahmen  a  priori  finden  in  der  obigen  Beobachtungs- 
reihe  ihre   vollste  Bestätigung.  —    An  den  Tagen   wo   das  Befinden 
schlaff  und  matt,  die  geistige  Thätigkeit  gehemnit,  die  Stimmung  ge 
drückt  war,  finden  sich  sowohl  in  den  einzelnen,  als  den  24stündi- 
gen  Gesammtquantitäten    des  Urins   die  bedeutendsten  Mengen  oxal- 
saui-en  Kalkes   vor;    so  am  20.  21.  22.  und  23.  Sept.,   am  28.  und 
29.  Sept.,  am  5.  Oct.;  an  den  Tagen  dagegen,  wo  das  Befinden  leicU 
und  frei,   die   geistige  Thätigkeit  ungehindert,    die  Stimmung  heiter 
war,   finden   sich  stets   nur   geringe  Quantitäten   Oxalsäuren  Kalkes, 
und  meistens  um  so  weniger,  je  besser  das  Befinden  selbst  war:  so 
am  17.  18.  und  19.  Sept.;  am  24.  und  25.  Sept.,  am  3.  und  4.  OcL 
—  Es  unterliegt  keinem  Zweifel,    es  ergab  sich  jedesmal  sofort  aus 
den  Untersuchungen  selbst,  der  deprimirende  GemUthseindruck  und 
das   ihm   folgende    und  durch   ihn   verursachte   deprimirte   Befinden 
übten  einen   slark  retardirenden  Einfiuss  auf  die  Stoffmetamorphose 
aus:    die   freudige  Bewegung,   die  Anregung,   sei  sie  durch  heitere 
Gesellschaft,  massigen  Weingenuss  oder  erfreuliche  GemUthseindriIcke 
hervorgerufen,    beschleunigten    sie    dagegen    in    auffallender   Weise. 
Was   die  einzelne  Beobachtung  in  diesem  Falle   lehrt,   bestätigt  sich 
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ber  in  der  Praxis  lrtf|;Uiglieli;  es  ist  ilurcli  die  Kenntniss  einer  Ge- 
Hnmlheit  von  £rcheinungen  jedem  Praktiker  bekannt,  der  den  Ein- 
Usson  dos  Seelenlebens  einige  Aufmerksamkeit  gewidmet  hat:  wir 
Ihem  uns  jetzt  scheinbar  dem  Ziele,  die  einzelnen  Glieder  jener 
esammthoit  von  Erscheinungen  und  deren  Aufeinanderfolge  richtig 
J  erkennen.  Es  ist  fast  unnlHhig ,  dem  Satze  durch  eine  weitere 
rOfting  der  Untersuchungen  noch  mehr  Bestätigung  zu  verschafTen; 
berall,  zu  den  einzelnen  Tageszeiten  sowohl,  wie  in  den  24stUndi- 
en  Untersuchungsergebnissen  findet  er  sich  bewährt.  —  Als  am 
l  Sept.  Abends  eine  bedeutende  körperliche  Bew  egung  bei  leichtem 
efinden  und  in  heitrer  Stimmung  stattfand,  wurde  um  IIV2  Uhr 
ie  bedeutende  Quantität  von  900  C.  C.  Urin  entleert;  aber  es  fand 
ch,  wiewohl  den  ganzen  Tag  über  oxalsaurer  Kalk  vorhanden  ge- 
lesen war,  jetzt  kein  Crystall  im  Urin,  und  die  Quantität  der  Erd- 
bosphato  war  im  Verhältniss  zur  Quantitiit  des  Urins  eine  sehr  ge- 
Bge  (3,000  Gran) :  als  dagegen  am  20.  Sept.  ohne  jenes  Gefühl  von 
Bicfatigkeit,  ohne  eine  gleich  heitere  Stimmung  derselbe  Weg  zu- 
Mkgelegt  wurde,  wurden  um  12  Uhr  nur  180  C.  C.  Urin  entleert, 
s  fand  sich  eine  sehr  bedeutende  Menge  oxalsauren  Kalkes  und 
lieiiso  eine  grosse  Quantität  von  Erdphosphaten.  —  Einer  durchaus 
lekhen  Bewegung  folgte  am  22.  Sept.  Abends  eine  grosse  Abspan- 
ung  und  Ermattung.  Unmittelbar  nach  der  Bewegungszeit  selbst 
aren  Oxalate  und  Erdphosphate  nicht  vermehrt,  am  andern  Morgen 
Bgegen  fanden  sich  beide  in  einer  durchaus  abnormen  Quantität 
i>r  und  die  Quantität  des  entleerten  Urins  war  eine  geringe.  —  Den 
igen  der  grössten  Depression  (20.  21.  22.  und  23.  Se|)t.)  folgte  am 
l  Abends  eine  beträchtliche  Aufregung  durch  reichlichen  Weinge- 
iiss,  heitere  Gesellschaft  und  ein  vergnügliches  Mahl;  aber  nicht  dass 
^  Mehrgonuss  an  Nahrungsmitteln  und  Getränken  die  Quantität 
^Oxalate  im  Urin  vermehrt  hätte,  im  Gegentheil,  wie  in  der  be- 
Gutend  vermehrten  Urincjuantität,  in  der  vennehrten  Ausscheidung 
sler  Bestandtheile  desselben,  so  gab  sich  auch  in  der  verringerten 
uantilät  des  Oxalsäuren  Kalkes  im  Urin  eine  Beschleunigung  der 
ioBinelamorphose  kimd.  —  Die  freudige  Aufregung  am  29.  Sept. 
ikchmitiags  führte  zu  ähnlichen  Resultaten ;  sie  verminderte  eine  am 
orgen  desselben  Tages  sehr  beträchtliche  Ausscheidung  von  o\al- 
urem  Kalk  unzweifelhaft,  und  diese  Wirkung  erstreckte  sich  nicht 
ir  auf  den  späten  Abend,  sondern  trat  noch  in  den  veränderten 
irhältnissen  des  Morgen«  und  Vorinittagsurins  des  folgenden  Tags 
tt.  Sept.)  hervor.  —  Die  Grösse  der  Kraft,  mit  welcher  das  Xerven- 
stem  die  Vorgänge  des  Stoffwechsels  intluirt,  mag  man  ermessen, 
Bon  man  weiss,  wie  schwierig  es  ist,  bei  Individuen  mit  kräftigem 
»nensystera,  durch  Mehrgenuss  animalischer  und  mehlhaltiger  Sub- 
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stanzen,  durch  Abschluss  von  Hewogung  in  freier  Lufl  u.  s.  w.  könst- 
lieh  eine  Oxulurie  erzeugen;  es  findet  (&ie  Grösse  dieser  Kraft  eim 
Deweis  in  den  Quiuitilüten  von  Nahrungsinaterial ,  die  ein  kräfüger 
Manu  im  Vergleich  zu  den  äusserst  geringen  Quantitäten ,  die  ob 
nervenschwaches  Individuum  ohne  Beeintiüchtigung  seines  sufajedt- 
ven  Wohlbefindens  gemessen  darf,  verzehrt  — 

Sind  unsere  Schlüsse  al)er  richtig,  so  muss  sich  aus  den  Unto^ 
suchungen  auch  wieder  ergelM?n,  dass  die  Quantitiit  des  oxalsaareo 
Kalkes  im  Urin  zunahm  mil  der  Abnahme  des  absoluten  spez.  Gew. 
und  der  Quantität  des  Urins ,  und  umgekehrt,  abnahm  mit  der  Zu- 
nahme der  letztern .  denn  wie  die  Abnahme  und  Zunahme  des  e^ 
steni,  so  machten  wir  oben  Zunahme  und  Abnahme  der  letztem  \m 
Beschleunigung  und  Retardation  der  Stolfna^tamorphose  abhSingig. 
Bei  der  gmssen  Mannigfaltigkeit  der  diese  Verh^linisse  influeneinn- 
den  Momente  darf  man  gewiss  nicht  eine  Gleichm'üssigkeit  der  E^ 
scheinungen  erwarten,  die  bis  auf  die  kleinsten  Zahlen  hin  in  dn 
Untersuchungsresultaten  ihre  Bestiitigung  flndet;  hu  ABgemeinen  aber 
fmden  wir  allerdings  jene  Vermuthung  vollkommen  richtig.  In  Be- 
zug auf  die  24stUndigen  Quantitäten  liefert  die  eben  mitgelhcilte  Ta- 
belle den  Beweis  dafür.  Die  mittlem  UrinquantitsUen  und^  die  miU- 
lern  spez.  Gew.,  welche  vom  13— 20.  Sept.  beobachtet  wurden,  wa- 
ren von  mittlem  Quantitäten  Oxalsäuren  Kalkes  begleitet;  die  gerin- 
gen Quantitäten  des  Urins  selbst,  die  niedrigen  absoluten  spoz.  Gew., 
weiche  sich  vom  20  -  24.  Sept.  —  an  Tagen  der  Depression  —  fan- 
den, hatten  die  grössten  Quantitiiten  Oxalsäuren  Kalkes  in  ihrem  Ge- 
leite; die  sich  in  der  erhöhten  Urinmenge,  in  dem  erhöhten  abso- 
luten spez.  Gew.  verralheude  Beschleunigung  der  Stoffmetamorphose 
von  24  27.  Sept.  fand  ihren  Ausdruck  ebenfalls  wieder  in  der  xet- 
ringerten  Quantität  oxalsauren  Kalkes ;  am  28.  Od.  tritt  wieder  ver- 
minderte Urinmenge  und  niedriges  spez.  Gew.  auf,  und  gleichzeitig 
steigt  die  Quantität  der  Oxalate  belrüchtlich;  an  den  letztern  Tagen 
der  Beobachlungsreihe  findet  endlich  wieder  ein  umgekehrtes  Verhllt- 
niss  Statt.  —  Ganz  dieselben  Verhältnisse  sind  in  den  einzelnen  Ti- 
gestpiantitäten  nachweisbar;  ein  Blick  in  die  obigen  Tabellen  macht 
sie  klar;  einzelne  wenige  Abweichungen  fmden  leicht  ihre  Erklänmg. 

Wir  stellen  also  mit  Bestimmtheit  den  Satz  auf:  Besefaicunigong 
der  StolTmetiHnorphosc  verringert,  Retardation  derselben  vermelirt 
die  Quantität  der  Oxalate  im  Urin.  Jedoch  ist  dabei  wolü  zu  beden- 
ken, dass  aus  der  verringerten  oder  vermehrten  Quantität  der  letz- 
tem im  Urin  keineswegs  immer  auf  eine  verringerte  oder  vermehrte 
Quantität  der  im  Organismus  producirten  Oxalsäure  zu  sdiliessea 
ist;  es  kann  vielmehr  die  letztere  stets  dieselbe  sein  und  die  retar- 
dirte  oder  beschleunigte  StolTmctamorphose  nur  die  Oxydation  einer 
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geringem  oder  grossem  Quantität  von  OvalsHure,  und  damit  das  Er- 
Bchrinen  einer  geringem  oder  grossem  Quautitilt  von  Ovalsiiure  im 
Urin  bedingen.  —  Auf  dieses  leicht  versUindliche  Verhältniss  haben 
wir  XU  recurriren,  um  uns  die  verschiedenen  Schwankungen  der 
Oulate  und  Erdphosphate  in  ihrem  Zusammenhange  zu  erkUlren.  — 
U  es  nämlich  richtig,  dass  die  Lösung  der  Erdphosphate  im  Orga- 
nsinas durcli  die  Oxalsäure  vermittelt  wird^  so  muss  die  Quantität 
der  erstem  proportional  der  im  Organismus  producirten  Quantität 
der  letztem  steigen  und  fallen ,  nicht  aber  allemal  der  QuantitiU  im 
Urin  ausgeschiedener  Oxalsäure  parallel  laufen;  es  muss  uns 
die  Quantität  *  der  im  Urin  entleerten  Erdphosphate  eine  Vorstellung 
versdiaffcn  von  der  Ab-  und  Zunahme  der  Oxalsiiureproduction  im 
Organismus  selbst,  und  je  nach  der  Grösse  der  letztem  ist  die  er- 
itere  wieder  geringer  oder  grösser.  —  In  der  Norm  wird  eine  bc- 
HSnunte  Quantitiit  Oxalsüure  im  Organismus  producirt;  sie  erscheint 
nicht  im  Urin,  sie  verlässt  den  Organismus  in  der  Form  von  Kohlen- 
dore;  aber  sie  bedingte  die  Trennung  und  Lösung  einer  gewissen 
Quantität  Erdpho^liate  und  diese  erscheint  allemal  in  dem  Urin.  — 
Findet  jetzt  eine  Vermehrung  der  Oxalsäurcproduction  Statt,  so  wer- 
den eventualiter  auch  mehr  Erdphosphate  aus  der  organischen  Ver- 
bindung getrennt  und  gelöst;  ist  aber  dabei  die  StofTmetamorphoso 
eine  beschleunigte,  so  erscheint  dennoch  kein  oxalsaurer  Kalk,  wohl 
*ber  eine  vermehrte  Quantität  von  Erdphosphaten,  ist  sie  eine  retar- 
dirtc,  so  erscheint  bestimmt  oxalsaurer  Kalk,  und  neben  ihm  auch 
^•rieder  die  vermehrte  Quantität  der  letztern  im  Urin.  —  In  dieser 
Weise  haben  wir  uns  die  Abweichungen  in  dem  Parallelismus  der 
i^esmaligon  Quantität  der  Oxalate  und  Erdphosphate  in  der  obigen 
k«)bachtungsreihe  zu  erklären,  und  sagten  wir  oben,  dass  in  der 
Hegd  dejpi  Erscheinen  einer  grössern  Quantität  von  Erdphosphaten 
öB  Urin  das  Erscheinen  einer  grossem  Quantität  von  Oxalaten  vor- 
Msging,  so  ist  dies  so  zu  verstehen,  dass  die  im  Organismus  pro- 
iocirte  Quantität  von  Oxalsüure  gleich  bliel),  dass  sie  je  nach  ihrer 
Srösse  bald  eine  grössere,  bald  eine  geringere  Quantität  von  Erd- 
idiosphaien  aus  ihrer  Verbindung  trennte,  dass  dann  aber  ein  die 
Vetamorpliose  beschleunigendes  Moment  sofort  die  Quantität  der 
Ölsäure  im  Urin  verringerte,  während  es  die  Quantität  der  Erd- 
ihosphate  nicht  nur  nicht  verringerte,  sondern  sogar  vermehrte, 
^n  wir  haben  in  Retreff  der  letztem  zu  jeder  Zeit  eine  bestimmte 
Quantität  derselben  als  zur  Ausscheidung  bestimmt  im  Organismus 
orhanden  ziT  betrachten,  und  eben  so,  wie  Beschleunigung  und  He- 
tfdation  der  Stoffmetamorphose  QuanlitiH  des  Urins  und  feste  Be- 
Wdtheile  desselben  überhaupt  influenciren.  so  vermehrt  oder  ver- 
hindert  sie   auch  die  Quantität  der  ausgeschiedenen  Erdphosphate, 
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iiuil  ürsshall)   hüll  ilicse,    i^ie   oben  nachgewiesen   mit  den  leUlm 
gleichen  Schrill.  —   Sagen  \vir  also  so:   die  Qiiantitäi  der  im  Orfa- 
lüsiiius    cius    ihror    Verbindung    getronnlen    Krdfihosphcitc   enlspridil 
iler  QuanliUil  der  im  Organismus  produdrl^'n  0\;dsllure;  die  Quan- 
litiit    der    iiu    Irin    zum    Vorschein   kommenden   Erdphosphale  uoJ 
Oxalsäure  isl  dagegen  abhängig  von  der  Intensität  des  StofTwechscts. 
d.  h.  mit  einer  Steigerung  der  Lebenslhätigkeit  nimmt  die  der  crsteni 
/u,    während   (he   der   letztem   fälll;    und  im  Vergleich   endlich  mil 
Irimnenge    und  festen  HestandÜieilen  desselben   halten  jene  gleichen 
Schritt  mil  <liesen,  während  bei  der  Ovalsäure  das  umgekehrte  Yer- 
hiillniss   eiiitrill.  —    Dies   geht  klar    aus  den    obigen   Heobachtungeri 
hervor.  —  Nur  noch  einige  wenige  Beispiele  davon.     An  den  TageD 
der  stärksten  Hemmung  der  Stoümetiunorphose  (20 — 24.  Sept.)  uar. 
wie  aus  der  obigen  Tabelle  ersichtlich  ist,   Quantität  des  Urins ,  ab- 
solutes spez.  Gew.  und  Quantität  der  Erdphosphalo  gering,  dieOu- 
lale   erschienen    dagegen    in    sehr  bedeutender  3lenge.       Durch  das 
mehrerwähnte  Duier  am  23.  Abends  erfolgte  sodann  eine  unzweifel- 
hafte und   deutlich    w  ahrnehmbare  Excitation ,   welche   zu    einem  bei 
weitem   bessern   Befinden   am   24.   25.   und   26.  ScpL  fahrte.     Diese 
KxciUition  war  sichtbar  von  einer  Beschleunigung  der  Sto[^me(alno^ 
phose  begleitet:    Unnquanlität^  absolutes  spez.  Gew.  und  Menge  der 
Erdphosphate    nahmen   beträchtlich   zu;   die   Menge   der   Oxalate  im 
Urin  hei  dagegen  bedeutend,  und  müssen  wir  aus  der  Quantität  der 
in  diesen  Tagen  ausgeschiedenen  Erdphos()hate  schliessen,  dass  ihre 
Produclion  im  Organisnms  keineswegs  vermindert^  im  GegenUicil eher 
vermehrt   als   veiinindert  war,    liegt  ferner  kein  andrer  Grund  zur 
Annahme   einer  solchen  Verminderung   vor,   so  luiben   wir  die  Ver- 
ringerung ihrer  eigenen  Quantität  im  Urin  nur  einer  erhöhten  Inten- 
sität der  0\\dationsprozesse  im  Organisnms   in  diesen  Tagen  zuzu- 
schreiben;  es   wurde   mit  andern  Worten   vom  24  —  27.  Sept  eine 
bei  weitem  grössere  Quantität  Oxalsäure  zu  Kohlensäure  oxvdirt,  als 
vom  20-— 24.  Sept.  —    Eine  ähnliche  Beschleunigung   der  Stoffmela- 
inorphose  hatte  am  14.  Abends  durch  massigen  Weingeimss,  heitere 
Anregung  und  körpeiliche  Bewegung  in  freier  Luft  Statt.     Die  Folge 
davon  war,   dass  die  Oxalate  für  den  Abend  und  nächsten  Morgen 
gänzlich  in  dem  Urin  fehlten;  aber  aus  der  Quantität  eliminirter  Erd- 
l>hosphate  schliossen  wir  wieder,  dass  ihre  Production  im  Organismus 
keineswegs   verringert  war;    die  producirte  Quantität  erlag   nur  der 
voUkonnnnen  Oxydation  zu  Kohlensäure,  während  die  durch  sie  aus 
ihrer  organischen  Verbindung   getrennte  Quantität  der  -£rdphospba(c 
ausgeschieden  wurde    und   auch  hier  wieder  in   ihrer  Zunahme  mit 
der   UrinquantiUil    und   der    Quantität    fester   Bestandtheile    gleichen 
Schritt  hielt.  —   Derartige  Beispiele    Hessen   sich    leicht   noch  niehn' 
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ins  der  ohifzon  Boo1>ocliUingsrei}ic  hürnelniicn:   doch  inn^  os  an  doti 
«e^btMioii  genügrn.  — 

Dio  Frage,  ol)  durch  eine  Boschiei]nif;un^  der  StofTmetninorphose 
die  absohlte  im  Orgniiisnius  producirU*  Quinitiliit  der  Ovnisihire  zu- 
Dimmt,  ist  bis  dahin  nicht  experimentell  zu  entscheiden.  Wir  LOn- 
DMi  uns  aber  nichts  Andres  denken,  als  dass  sicli  die  Heschleunif^uiif; 
der  Metamorphose  eheji  sowohl  imd  in  gleichem  Maasse  auf  die  be- 
rcils  fonnirlen  organischen  Atomcoinplexe,  als  auf  die  lUulbestand- 
theile  erstrecken,  und  eben  sowold  das  Albumin,  Kreatin,  Fibrin, 
Collagca  u.  s.  \v.  der  erstem  in  Anspruch  ninnnl,  als  das  Albumin, 
fibrin,  die  llarnsüure  u.  s.  w.  des  letztem.  Aus  jenen  Verbindungen, 
dneriei  in  Folge  welcher  Spallungsprozesse .  ^(>hl  aber  allemal  <1ie 
Hamsilurc  als  ein  Endpunkt  der  Metamoq>hose  hervor:  ihre  im  Or- 
gadsmus  producirle  QuanliUU  nuiss  in  Folge  d(*r  Beschleunigung  der 
Metamorphose  zunehmen:  und  insofern  die  Oxalsiiure  einer  Spaltung 
der  Unrasäure  in  OxalsUure  und  IJarnstofT  ihre  Entstehung  verdankt, 
■uss  auch  die  absolute  QuantilUt  dieser  im  Organismus  in  Folge  je- 
ner Beschleunigung  eine  Zunahme  erfahren.  —  Schliesslich  haben 
wir  noch  die  Frage  zu  beantworten,  ob  sich  in  der  obigen  Beobach- 
tungsreibe  eine  Regelmässigkeit  in  den  Schwankungen  der  Erdphos- 
phalc  und  Oxalate  in  der  Weise  zeigte,  dass  zu  bestinmiten  Zeiten 
eine  Zunahme,  zu  andern  regelmiissig  eine  Abnahme  eintrat.  —  T.on- 
Stent,  das  wurde  schon  oben  erwiihnt,  waren  die  Verhältnisse  kei- 
■eswegs.  Allein  dennoch  glauben  wir  aus  den  Beobachtungen  eine 
loterstUlzung  der  von  B.  Jones  aufgestellten  Behauptmtg  herleiten 
ui  können,  dass  nämlich  die  nach  dem  Mitt<igsmahle  entleerten  Quan- 
ttüen  der  Erdphosphatc  stets  beträchtlicher  seien,  als  die  vormittäg- 
Bclien  und  wohl  nicht  nit  Unrecht  wird  eine  solche  Zunahme  auf 
Bechnung  der  mit  den  Nahrungsmitteln  eingenommenen  Erdphosphatc 
geschoben.  —  B.Jones  fand*),  dass  die  Erdphosphate  sich  vor  dem 
Kltagscssen  auf  0,21—0,75  Gran  in  1000  Gran  Urin,  nach  dem  Mit- 
Upessen  dagegen  auf  0,97—1,91  Gran  in  derselben  Urinmenge  be- 
Brfen;  dass  sie  ferner  bei  vegetobilischer  Diät  vor  dem  Mitlagsessen 
&  Quantität  von  0,37  Gran,  nach  demselben  von  1,86  Gran,  bei 
ioimalischcr  Kost  dagegen  vor  dem  Essen  die  Quantität  von  0,42  Gran 
ad  nach  dem  Essen  die  von  0,81  Gran  in  je  1000  Gran  Urin  er- 
leichtou.  Summiren  wir  dagegen  die  obigen  BeobachtungsresultiUe, 
io  ergibt  sich,  dass  im  Aben durin  10  Mal  die  höchsten,  7  Mal  die 
tfchsthOchsten,  4  Mal  die  dritth()chslen  und  2  Mal  die  viertliöchsten 
hianlitälen  vorkamen;  im  Nachturin:  6  Mal  die  höchsten,  9  Mal 
Üe  nüchsthöchsten,  2  Mal  die  drilt-.  5  Mal  die  viert-  und  1  Mal  <lir 


*)    Animal  chvmistry     pü^v  92. 
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fünflhöchsleii ;  im  VorniiUa^surin:   3  Bial  die  höchsten,  2  Mal  di« 
nächsthöchsten ,   6  Mal  die  dritt-,   8  Mal  die  viert-,   8  Mal  die  fünft- 
und  5  Mal  die  sechsthöchsten;  im  Nachmittagsurin  endlich  4  Mal 
die  höchsten,  4  Mal  die  nächsthöchsten,  6  Mal  die  dritt-,  8  Mal  die 
viert-  und  13  Mal  die  fUnfthÖchsten ;  oder  berechnen  wir  die  Diirch- 
schnittsquantitäton  aus  sämmtlichen  einzelnen  Resultaten,  so  wurden 
Abends  circa  4,785  Gran  (m  3—4  Stunden),   Nachts  4,437  Gran  fm 
6—7  Stunden),  Vormittags  4,072  Gran  (in  6 — 7  Stunden)  und  Nach- 
mittags 4,306  Gran  (in  6 — 8  Stunden)  entleert;  d.  h.  also,  es  wurden 
im   Abenduriu   durchschnittlich    unstreitig   die    grössten  Mengen  der 
Erdphosphato  entleert,  und  in  den  Vormittagsstunden  die  geringsten: 
ihre  Quantität  nahm  in  der  2ten  Hälfte  des  Tages  zu,  in  der  ersten 
Hiflfle  ab.  —  In  Betreff  der  Einwirkung  animalischer  und  vegetabili- 
scher Nahrungsmittel   Hessen    sich    aus   den   obigen   Boobachtongen 
keine  Resultate  ziehen,  da  die  Kost  durchweg  eine  gemischte  sk-di, 
—  Mit  den  Oxalaten  im  Urin  verhielt  es  sich  anders.     Sie  erschienen 
durchschnittlich  in  den  Vormittagsurinen  in  grösster,   im  Abendurin 
in  nächstgrösstcr,  im  Nachturin  in  dritthöchster  und  im  Nachmittap- 
urin  in  geringster  Quantität.  —  Ueber  die  ursächlichen  Momente  die- 
ser Schwankungen  haben   wir  oben  bereits  gesprochen.     Sollte  es 
sich  aber  fernerhin  bestätigen,    dass  die  Mahlzeit  selbst  einen  Ein- 
üuss   auf  die  Quantität  der  Oxalate   im  Urin  ausübt,   so  würde  die 
Erklärung  desselben  aus  der  die  StolTmetamorphose  im  Allgemeinen 
beschleunigenden   oder  retardirenden  Einwirkung  herzunehmen  sein, 
es  wurde  fernerhin   die  Frage  eine  Beantwortung  finden,  ob  die  kn 
Organismus  producirte  Oxalsäure  den  Blutbestandthoilen  selbst  oder 
der  Metamorphose  organisirter  Substanz  insonderheit  ihre  Entstehung 
verdankt;  denn,  wenn  sich  allemal  die  Quantität  der  Oxalsäure  nach 
den  Mahlzeiten  verringert,  so  scheint  damit  ein  Beweis  geliefert,  d^ss 
ihre  Production  nicht  sowohl   von  den  eingeführten  Nahnmgsmitteln, 
als  von  den  bereits  formirten  Best^uidtheilen  des  Organismus  ausgehl 
und  dass  die  Verminderung  ihrer  Quantität  nach  der  Mahlzeit  selbst 
wahrscheinlich  auf  Rechnung  der  durch  die  Mahlzeit  angeregten  oder 
beschleunigten  Stoffnietamorphose  zu  schieben  ist  — 

Damit  schliesse  ich  diesen  Gegenstand  ab.  —  Die  besprochenen 
Verhältnisse  sind  für  Physiologie,  Pathologie  und  Therapie  zu  wichtig 
und  interessant,  als  dass  es  einer  besondern  Hervorhebung  der 
Wichtigkeit  in  dieser  Richtung  fortgesetzter  Studien  bedürfte.  —  Das 
was  ich  durch  nur  approximativ  richtige  Bestimmungen  zu  ermitteln 
suchte,  wird,  wenn  ich  nicht  irre,  durch  exacte  Untersuchungen  seine 
weitere  und  nothwendige  Bestätigung  finden.  Die  aufgestellten  Re- 
sultate stehen  mit  physiologischen  und  pathologischen  Erfahrungs- 
Sätzen  im  vollsten  Einklang,  und  das  eben  ist  es,  was  zu  dem  aus- 
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gesprochenen  Glauben  erhobt.  Der  EingrifT  des  Nervens\8lems  in 
die  physiologiscli  -  clieunschen  Vorghngc,  seine  enn'uente  Bedeutung 
für  dieselben  ist  uns  auch  hier  wieder  insonderheit  anschaulieh  ge- 
worden und  auf  eine  richtige  Würdiguni;  dieses  CoefGcientcn  der 
SiofTmeüimorphose  muss  unsere  Aufmerksamkeit  um  so  mehr  gerichtet 
sein,  als  er  bis  dahin  eine  fast  unbegreidiche ,  aber  auch  vielfach 
schwer  bestrafte  Veniachlilssigung  orfahron  hat.  — 

S.    Von  der  Albuminurie  und  der  Bedeutung  harn- 
saurer Salz  -  Sedimente. 

Wir  kommen  zu  der  letzten  Reihe  von  Betrachtungen,  zu  denen 
uns  die  obigen  Untersuchungen  Veranlassung  geben.  Ich  fasse  das 
Erscheinen  von  Ei  weiss  und  von  hamsauren  Salz -Sedimenten  im 
Urin  gleichzeitig  in's  Auge  wegen  des  nalien  Zusammenhanges,  der 
zwischen  ihnen  existirL 

Was  zunächst  das  Erscheinen  des  durch  Kochen  und  ebenfalls 
durch  Aoid.  nitric.  gerinnenden  Eiweisses  betrifll,  so  wurde  es  4  Mal 
beobachtet;  am  15.  Sept.  Mittags  12  Uhr,  am  23.  Sept.  Nachmittags 
5  Uhr,  am  25.  SepL  Mittags  1 V2  Uhr  und  am  1.  Oct.  MitUigs  12  V2  Uhr. 

Neben  diesem  wurde  eine  zweite  Art  Ei  weiss  durch  Kochen 
Dachgewiesen,  die  auf  Zusatz  von  Ac.  nitric.  aber  nicht  coagulirte. 
Ich  bemerke  ausdrücklich,  dass  diese  Trübung  beim  Kochen  nicht 
etwa  durch  Erdphosphate  hervorgebracht  wurde,  wie  solches  oft  in 
schwach  sauren  oder  alkalischen  Urinen  bei  beträchtlichem  Gehalt 
derselben  an  phosphorsauren  Erden  der  Fall  ist;  dass  sie  sich  in 
Add.  nitric.  nicht  löste;  dennoch  aber  nicht  durch  Zusatz  des  letz- 
tem zum  ungekochten  Urin  hervorgebracht  werden  konnte.  Sic 
erschien  am  26.  Sept.  Nachmittags  4V4  Uhr,  am  28.  Sept.  4V2  Uhr, 
und  am  2.  Oci.  Morgens  5^/4  und  9  Uhr. 

Sedimente  von  harnsauren  Salzen  erschienen  16  Mal: 
am  13.  Sept.  um    3  U.  45  M. 

13  Mai  bildete  sich  in  diesen  Fällen  in  dem  Glüschen,  in  welchem 
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der  Urin  für  die  mikroskopische  Beobaohlunf!!  aufbowahri  wurde,  m 
stärkerer  oder  schwächerer  milchig  weisser  Absatz  am  Glase,  eine 
Erscheinung,  die  gewiss  Jedem  bekannt,  keineswegs  aber  hinüftnglieh 
erklärt  ist;  3  Mal  bildete  sich  dieser  Absatz  nicht. 

Seit  dem  25.  Sept.  wurde  endlich  die  Aufmerksamkeit  noch  auf 
einen  andern  hierher  gehörigen  Punkt  gerichtet  Es  war  mir  uM- 
lieh  an  den  vorhergehenden  Tagen  aufgefallen,  dass  der  neutralisirte 
Urin,  wenn  ich  ihn  kochte  und  in  ein  klares  Becherglas  schüttete, 
beim  Erkalten  oftmals  durchaus  klar  blieb,  oftmals  leichte  Wölkchen, 
und  oft  sehr  starke  wolkige  Trübungen  bildete.  —  Es  bedarf  kaum 
der  Erwähnung,  dass  sich  in  Folge  der  Neutralisation  die  Erdphos- 
phato  stets  in  dem  Becherglase  zu  Boden  setzten;  nur  selten  blieben 
sie,  wenn  die  Wolkenbildung  sehr  stark  war,  in  diesen  suspendiil 
Sie  konnten  jedoch  in  keinem  Falle  diese  eigenthUmliche  Bildung 
veranlassen.  Die  Wolken  glichen  durchaus  denjenigen,  die  sich  bil- 
den, wenn  man  das  Eiweiss  eines  Hühnereies  in  ein  Glas  mit  Wasser 
schüttet,  und,  wiewohl  ich  bedaure  dem  Objecte  damals  keine  wei- 
tere Untersuchung  haben  widmen  zu  können,  so  glaube  ich  dock 
dass  die  fragliche  Bildung  einem  grössern  oder  geringern  Gehalte 
des  Urins  an  einer  irgendwie  modificirton,  eiweissartigen  Yerbindimg 
oder  auch  \  ielleicht  der  Gegenw  art  von  Fett  im  Urin-  ihre  Entstehung 
verdankte.  —  Vom  25.  Sept.  bis  5.  Oct.  zeigte  sie  sieh  zu  folgenden 
Tageszeiten  : 

25.  Sept.  Abds.  1  Uhr  leichte  Wolken. 

26.  „      Mgs.  I2V4U.  leichte  iNebel;  Nin.  4V4U.  desgl.;  A.  11  U.  desf^L 

27.  „        „       53/4  „     leichte  Wölkchen;   M.  9V2  U.  starke  Wolken. 

N.  43/4  U.   leichte  Wölkchen;  A.  63/4  und    12V2  U.  desgL 

28.  „      M.  9  U.  Wolken  an  der  Obeiüäche ;  A.  1 1  U.  dicke  Nebel 

und  Wolken. 

M.  6,  9u.  12  U.  leichte  Wölkchen;  A.  103/4  ü.  leichte  Trübung. 

M.  8  U.  leichte  Nebel;  x\.  43/4  U.  desgl.  A.  Ii3/4  U.  ebenso. 

M.9V4U.  dicke  Wolken;  I21/2U.  dgL;  N.  6V2  U-  leichte  Nebel. 

M.   53/4  U.   dicke  Wolken;  M.  9  ü.  leichte  Wolken;    I  U. 

leichte  Nebel;  N.  5V4  12  und  13/4  U.  A.  desgl. 

M.  I  U.  Nobel;  41/2  U.  sehr  leichte  Nebel. 

M.  9V4  Ij-   ziemlich  starke,  wolkige    Nebel;    i^/2   U.  dicke 

Wolken;  A.  11 1/2  U.  leichte  Nebel. 
5.      „      M.  12  V2  U.  leichte  Nebel ;  33/4 U.  dgl. ;  5  V2  U.  srfir  dicke  Wolken; 
zu   allen  übrigen  Tageszeiten   blieb   der  gekochte  neutralisirte  Urin 
durchaus  klar.  — 

Zu  diesen  Beobachtungsergebnissen  folgende  Bemerkungen.  — 
Zunächst  liefern  auch  sie  wieder  einen  Beweis,  dass  Eiweiss  zeit- 
weilig im  Urin  erscheinen  kann,  ohne  dass  eine  Nierenkrankhdi  oder 
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die  sonst  gewülmiichcn  Ursachen  der  Albuminurie  (Herzieideu  u.  s.  w.) 
Vorhaoden  sind.  —  Dass  dies  namentlich  in  Krankheilen  und  inson- 
derheit in  acuten  Stadien  derselben  der  Fall  ist^  wurde  von  Dr.  Bar- 
low*)  und  Martin  Solen  ^*)  nachgewiesen;   Dr.   Owen  Rees  ***) 
«ad  Proutt)   stellen  eine  längere  Reihe  von  Albuminurie  veranlas- 
waden  Momenten  zusammen.     Welches  jedoch   in   den  vorliegenden 
FIDen  die  Ursachen  der  letztern  waren,  wage  ich  nicht  zu  entschei- 
deiL     Sehr  copiöso  Mahlzeiti^n,    die  man  in   ähnlichen  Fällen  wohl 
beschuldigt  hat,  waren  es  nicht,  denn  am  15.  und  25.  Sept.,  so  wie 
an  I.  Oct.  erschien  das  Eiweiss  kurz  vor  dem  Mittagsessen:  am  23. 
erschien   es   zwar  Nachmittags,    statt  zur  gewöhnlichen  Zeit  wurde 
das  Mittagsmahl  an  diesem  Tage  aber  erst  um  6  Uhr   eingenonunen 
und  um  1 V2  ^^^  ^^^  ^i^o  geringe  Quantität  Nahrungsmittel  genossen. 
•^  Andre  besondre  Einflüsse   sind   eben  so  wenig   nachweisbai*.  — 
hm  23.  hatte  zwar,  wie  schon  an  den  3  vorhergehenden  Tagen,  eine 
iMdeutende  Hemmung    der  Metamorphose,   eine  sehr  grosse  Abge- 
ichlagonheit  Stalt,   und  an  den  übrigen  Tagen,  wo  die  Albuminurie 
ilattfond,  zeigten  die  Urine,  welche  das  Eiweiss  enthielten,  in  Quan- 
tität,  spoz.  Gew.,  Geholt  an  Oxalaten   und  Erdphosphalen   u.  s.  w. 
ri>enfa11s  Erscheinungen,  die  wir  als  einer  retardirten  Metamorphose 
zugehörig  zu  betrachten  haben  ff).    Doch  ich  wage  aus  den  wenigen 
Beobachtungen  noch  keine  bestimmten  Schlüsse   zu  ziehen  und  be- 
sdiränkc  mich  demnach  lediglich  auf  die  Vorlage  der  Facta. 


*j  S.  Owen  Rces:  On  tho  annlysis  ü(  Iho  blood  and  uiinc.  London  1815. 
pag.  307:  Dr.  Bar  low  fand  bei  der  Untersuchung  von  300  kranken  Individuen, 
dats  9  p.  c.  an  Albuminurie  liUcn. 

**)  Vergl.  Wals  he:  Loctures  on  albuniinuria.  Lancct.  i^pril  28.  1819. 
,.Dr.  Marlin  Solon  calculales,  that  albumen  appcars  in  Vii  of  cascs  of  acute 
„discasc".  — 

***)    Owen  Rees:   On  thc  naturo  and  trcatment   of  diseases   of  the  kidney 
connected  with  albuminous  urine.  London  1850.  pag.  22. 
t)    1.  c.  pag.  120  und  121. 
-j  t)    Der  leichtem  Uebersicht  diene  folgende  Zusammenstellung : 


Datum 


Temperatur 
mittlere 


Quantität 


Dschn.- 
quantität 
rord.  Tag 


Spcz. 
Gew. 


C5  t«  j3 
CUes  JA 


Aeidität 


Erdphos- 
phate 


15.  Scpt 

25. 

1.  Oct. 


II 


12  U.  —  M. 

5  „  —  „ 

1      t,      «W      M 

1^  ,1  30  „ 


75  CC. 
150  „ 
105  ., 

90  „ 


165  CC. 
163  „ 
315  „ 

192  „ 


1021 
1021,5 
1026,5 
1027 


1009,6 
1019,4 
1008,6 
1012,6 


+45 
(+112) 

+46 
(+230) 

+34 
(+119) 

+40 

(+120) 


0,550 

(1,375) 

0,450 
(2,250) 

0,200 

(0,700) 

0,450 

(1.350) 


2Vi 
2V4 
0 

2V2 
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Nur  auf  die  wichligen  Winke,  die  uns  Proui  in  seinem  getsl- 
vollen  Werke  (1.  c.)  in  BetrefT  dieses  Punktes  gibt,  sei  es  mir  erlaubt, 
noch  lünzudeulen.  £r  sagt:  „I  have  allempied  to  show,  thai  a  distinct 
,;function  of  the  kidney,  which  I  have  nanied  the  disorganising  fim- 
„ction,  exists;  and  Üiat  by  means  of  this  funetion,  the  kidneys  arc 
„not  only  enabled  te  separate  froni  the  System  inorganised  andery- 
,,stallisablc  niatters  already  existing  in  the  blood,  but  are  also  toh 
„blöd  to  disorganise  (i.  e.  to  reduce  to  a  cr^stallisable  oondilioo) 
„other  niatters  existing  in  the  blood ,  which  the  welfare  oi  Che  eeo- 
„noniy  requires  should  be  removed  from  the  sanguifcrous  System. 
„Now ,  if  we  suppose  this  disorganising  function  of  ihe  kidneys  to 
„be  temporarily  suspended,  the  albuminous  matiers  of  the  blood, 
„which,  in  passing  through  the  healüiy  kidneys  w'ould  have  beeo 
„converted  into  the  lithate  of  ammonia  etc.,  will  pass  through  these 
„Organs  without  sulTering  any  change ,  and  consequently  appoar  in 
„the  urine  as  albuminous  roaiters'^  Diese  Bemerkungen,  so  hypo- 
thetisch sie  auch  sind,  finden  in  der  Beobachtung  von  Owen  Rees 
eine  Bestätigung,  dass  sich  bei  Individuen  in  agone  oft  Aibuminurie 
einstelle*),  und  welches  immer  der  Einfluss  des  Nervensystems  auf 
die  qualitativen  Alterationen  des  Secretionsaktes  sein  mag,  sie  gebeo 
uns  die  dringende  Au(Tordcrung ,  bei  dem  Erklärungsversuche  der 
temporären  Albuminurie  das  letztere  scharf  zu  beachten  und  seiner 
den  Stoffwechsel  bald  beschleunigenden,  bald  retardirenden  Einwi^ 
kung  eingedenk  zu  sein.  Beschränken  wir  uns  also  bei  künftighin 
anzustellenden  Untersuchungen  nicht  nur  auf  die  Frage,  ob  AlbumeD 
im  Urin  zugegen  ist,  sondern  beachten  wir  gleichzeitig  das  absolute 
und  relative  Verhältniss  der  Quantität,  des  spez.  Gew.,  der  Acidißt, 
der  Erdphosphate  und  des  Oxalsäuren  Kalkes,  der  subjectiven  uod 
objectiven  Krankheitserscheinungen  des  Individuums  u.  s.  w.,  um 
damit  Anhaltspunkte  für  eine  richtige  Deutung  der  Albuminurie  zu 
gewinnen. 

Was  zweitens  die  oben  bezeichnete  Modiflcatlon  des  Albumeos 
anbetrifft,  so  sollte  sie  darin  bestehen,  dass  das  fragliche  Albumen 
durch  Kochen  coagulire,  nicht  aber  durch  Zusatz  von  Salpetersäure. 
Front**)  erwähnt  einer  andern  Modification,  eines  Eiweisses,  welches 
durch  Salpetersäure,  aber  nicht  durch  Kochen  gerinnt.  Er  nennt 
dasselbe  „incipient  or  hydrated  albumen".    Golding  Bird***)  wieder 


*)   1.  c.  pag.  23:  ,,Wben  the  organism  is  undergoing  the  cbanges  precediog 
„the  exstinction  of  vital  power,  there  appears  a  general  tendency  to  permit  tb« 
„passive  effusion  of  the  serous  parts  of  the  blood  into  the  tissues  gcnerally,  aod 
„espedally  into  the  cavities  of  the  body". 
**)   l  c.  pag.  113  und  118. 
»*♦)    l.  c.  1851.  pag.  321. 
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wiJl  das^lbe  nie  gefuDdeii  haben,  und  Owen  Rees*),  der,  bei- 
ttulig  bomerkt,  Prout  falsch  verstanden  hat,  sagt,  dass  er  Überzeugt 
sei,  es  sei  das,  was  man  durch  Kochen  des  Urins,  aber  nicht  durch 
Add.  nitric.  habe  erhalten  können,  jedesmal  eine  durch  Fällung  der 
Krdphosphate  entstandene  Trübung  gewesen:  es  existire  nur  ein 
Albumen  im  Urin,  und  das  sei  allemal  durch  Kochen  sowohl,  als 
durch  Ac.  nitric.  coagulabel.  —  Lehmann""*)  endlich  bemerkt,  dass 
das  Eiweiss  leider  selbst  in  mehren  Modificationen  vorkomme,  die 
bald  mehr  diesem,  bald  jenem  Proteinkörper  gleichen,  und  dass 
desriialb  unsere  Bestimmung  des  Eiweisses  in  thienscheu  Flüssigkei- 
ten immer  höchstens  eine  relative  Sicherheit  gewähre.  —  Was  ist 
aus  dieser  Divergenz  der  Angaben  zu  machen?  Dass  zunächst 
Proui's  Angabe  richtig  ist,  dass  Urine  vorkommen,  die  auf  Zusatz 
von  Acid.  nitric.,  nicht  aber  durch  Kochen  coaguliren,  davon  habe 
ich  mich  selbst  mehrfoch  überzeugt,  und  wenn  Golding  Bird  sie 
nicht  beobachtete,  so  beweist  das  Nichts  gegen  ihre  Existenz.  Dass 
aber  in  den  von  mir  oben  bezeichneten  Fällen  aUe  Cautelen  der 
Diagnose  angewandt  wurden,  wurde  bereits  bemerkt,  und  der  Sup- 
positioa  eines  Irrthums  von  Owen  He  es  muss  ich  somit  entgegen- 
treten. — .  Dennoch  aber  ist  mir  die  Erscheinung  auiTallend,  da  ich 
sie  bei  keinem  andern  Beobachter  erwähnt  linde,  und  ich  muss  es 
zukünftigen  Beobachtungen  überlassen,  ob  sie  sich  als  richtig  und 
mehrfach  vorkommend  bestätigt.  —  Hinsichtlich  ihrer  Ursachen,  so 
fehlt  mir,  ebenso  wie  bei  dem  Albumen,  welches  durch  Hitze  und 
durch  Säure  coagulirte,  eine  bestimmte  Erklärung.  Ich  beschränke 
mich  desshalb  auch  hier  auf  die  einfache  Mittheilung  des  Factums 
und  erinnere  nur  daran,  dass,  wenn  auch  nicht  in  dem  Grade,  wie 
bei  dem  ei'stbezeichneten  Albumen,  sich  doch  auch  hier  mehrfache 
Erscheinungen  einer  stark  retardirten  Metamorphose  in  den  Urinen 
vorfanden,  die  die  fragliche  Modiücation  des  Eiweisses  enthielten  ***). 


*)    On  the  analysis  of  blood  6l  urinc.   png.  203. 
♦♦)   Physiol.  Chem.   I.   pag.  347. 
***)    Der  Uebersicbt  balber  Tolgc  auch  hier  eine  Zusammenstellung  der  coin- 
cidirenden  Erscheinungen : 


Datum 

Temperatur 
mittlere 

(Quantität 

Dschn.- 
quantität 
für  d.  Tag 

Spez. 
Gew. 

Sp  G.  bcr. 

auf  die 

Dscbnqu. 

Aciditfit 

Erdphos 
phato 

Oxals. 
Kalk 

%.  Sept. 

4U.  15  M. 

165  CC. 

311  CC. 

1023 

1011,1 

+26 
(+143) 

0,500 

(^750) 

0 

Ä.    „ 

4  „  30  ,. 

90  „ 

153  „ 

1033 

1019,4 

+68 
(+201) 

0,400 

(1,200) 

iV'i 

%  Oct. 

5  „  45  ,, 

270  „ 

251  ,, 

1027 

1029,1 

+31 

(+279) 

0,675 
(6,075) 

23/4 

2.    ,. 

°  »»  —  1» 

180  ., 

251  „ 

1028 

1020.1 

4-15 
(+90) 

0,800 

(4,800) 

2V4 
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Was  nun  eine  drilte,  oben  berührU^  Erschcinuuti: .  die  Bildung 
wölken-  und  ncbelnrtiger  Trübungen  im  neutralisirlen,  gekochten 
Urin  «nbelrifFt,  so  habe  ich  sie  keineswegs  nur  in  der  obigen  Unter- 
suchungsreiho  beobnchlet.  Ich  habe  sie  bei  UiberculUsen  und  scro- 
phulösen,  bei  mit  Psoriasis  behafteten  oder  an  UnteHeibspletbora 
leidenden  Patienten  mehrfach  wahrgenommen.  —  Allein  ihre  Bedeu- 
tung ist  mir  bis  dahin  eben  so  unklar,  wie  ihre  Ursache.  —  Die 
Mahlzeiten  waren  ohne  Einfluss  darauf,  denn  im  höchsten  Grade 
zeigte  sich  die  Erscheinung  meistens  Vormittags  (am  27.  Sept,  1.  2. 
und  4.  Oct.),  selten  nur  kam  sie  Nachmittags  oder  Abends  (28.SepL 
4.  und  5.  OcL)  vor.  —  Ein  bedeutender  Gehalt  des  Urins  an  Erd- 
phosphaten konnte,  wie  B.  Jones  nur  vermuthend  aussprach,  eben- 
falls die  Ursache  nicht  sein.  War  die  QuantitUt  derselben  allerdings 
auch  meistens  eine  beträchtliche,  so  kamen  doch  auch  manche  Urine 
mit  ganz  gleichem  und  grösserm  Gehalte  an  phosphorsauren  Erden 
vor,  ohne  nach  der  Neutralisation  und  durch  Kochen  irgendwie  ge- 
trübt zu  werden;  so  z.  B.  enthielten  am  5.  Oct.,  Abends  II  Ubr, 
30  C  C.  Urin  0,700  Gran  Erdphosphate  und  blieben  beim  Kochen 
nach  der  Neutralisation  klar,  während  bei  der  stärksten  Wolkenbil- 
dung meistens  nur  0,500  —  0,6<K)  Gran  in  30  C.  G.  enthalten  waren. 
—  In  der  Quantität,  sowie  dem  relativen  und  absoluten  spez.  Gew. 
der  betreffenden  Urine  kommen  ebenfalls  die  grOssten  Schwankungen 
vor,  und  war  der  Gehalt  an  oxalsaurem  Kalk  bei  starker  Wolken- 
bildung  meistens  bedeutend,  so  kamen  doch  auch  Urine  vor,  die  bei 
weit  stärkci*m  Gehalte  daran  (z.  B.  am  29.  Sept.  Mittags  I2V2  t'br: 
am  5.  Oct.  Abends  11  Uhr)  keine  Wolkenbildung  zeigten.  —  Auf 
Beschleunigung  oder  Retardation  der  Stoffmetamorphose  vermag  ich 
demnach  die  Erscheinung  ebenfalls  nicht  zu  rcduciren,  und  so  bleibt 
nichts  übrig,  als  ihre  Deutung  ganz  und  gar  zukünftigen  Forschungen 
zu  überlassen.  —  Ich  möchte  damit  dringend  dazu  aufgefordert  ha- 
ben, denn  es  scheint  mir,  duss  aus  einem  sorgfältigen  Verfolge  die- 


Anmerkung.  B.  Jones  beobachtote  noch  eine  andre  Modificaüon  des 
Albumens.  In  den  Philosophical  transactions  1817  Iheill  er  einen  Fall  von  mol- 
lilics  ossium  mit.  Der  Patient  entleerte  einen  Urin,  der  auf  Zusatz  von  Acid. 
nitric.  nicht  coagulirte,  durch  Hitze  ebenfalls  nicht  gerann,  und  hei  Zusatz  von 
Acid.  nilric.  zum  kochenden  Urin  gleichfalls  kein  Präcipitat  bildete.  —  Wenn  je- 
doch der  Urin  nach  dem  Kochen  abkühlte,  Hess  er  ein  Coagulum  fallen,  das  in 
der  HiUe  wieder  gelöst  wurde.  Es  gab  also  weder  Hitze,  noch  Ac.  nitric.  ein 
Coagulum  und  doch  war  dieser  Urin  so  mit  Eiweiss  überladen ,  dass  er  dem 
scrum  sanguinis  an  Gehalt  daran  fast  gleich  kam.  B.  J.  sagt  selbst:  „in  fad, 
.,this  peculiar  substanco  is  not  albumen,  but  it  is  closely  related  in  composition 
„to  ordinury  albumen.  The  samo  substanco  has  been  found  in  tho  buffy  coal 
„of  inflaroed  blood  and  it  may  also  bc  mot  with  in  tho  albuminous  .fluid  of  pus"  — 
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LT  süniinlürhcii  Vei'hüUiusse  in  ibror  f^ogcnseilif^on  Abhiliifzii^kiMt,  so 
.ie  in  ihrer  AureinanderrolfJic  die  wichtigsten  Resultate  für  die  Lehre 
am  Stoffwechsel  hervorgehen  werden  *).  — 

Es  bleibt  mir  übrig  von  den  harnsauren  Salz-Sedimentc^n'  zu 
^rechen.  —  Ich  bemerkte  sc*Iion  oben,  dass  dieselben  in  naher  Be- 
lehung  zu  dem  Erscheinen  von  Ei  weiss  im  Urin  zu  stehen  scheinen. 
lese  Ansicht  erhült  durch  fremde  Beobachtungen  und  namentlich 
io  von  Prout,  eine  Stütze.  —  Wir  gelangen  hier  zi>  der  oft  bo- 
;^l<*ii  und  schwierigen  Frage:  Durchlaufen  die  Albuminate  des  Blu- 
^s,  bevor  sie  zu  excrementiticllen  Stoffen  umgewandelt  werden,  al- 
rnial  ei*sl  die  Stufen  der  Gew ebsbildung  u.  s.  w.,  oder  werden  sie 
irect,  als  Blutbestandtheile,  inetamorphosirt  und  in  dieser  Weise  in 
er  bekannten  evcrenienlitielleu  Form  zur  Ausscheidung  gebracht  1^  — 
ie  Entscheidung  der  Frage  ist  nach  den  neuesten  Untersuchungen 
ichl  mehr  zweifelhaft  Prout  entschied  sich  schon  dahin,  dass  ein 
heil  dieser  excrementitielleu  Stoffe,  und  also  auch  der  harnsauren 
ahc  allerdings  den  ,,albuminous  lissues^*  ihren  Urspnmg  verdanken, 
nss  aber  „a  very  large  pro()ortion  of  the  lithatc  of  annnonia  found 
in  the  urine  on  conunon  occasioiis,  appears  to  be  developed  from  the 
imperfcct  albuminous  matters,  formed  during  the  primary  assimilating 
processes**. '  *)  —  Golding  Bird*"')  erkennt  ebenfalls,  neben  der 
nlstehung  der  Ilarnsiiure  aus  den  Gewebselementen,  eine  Uebcrla- 
UDg  des  Blutes  mit  Albuminaten  oder  geschwächte  Verdauungsor- 
uno,  die  nicht  im  Stande  sind,  die  Nahrungsmittel  zu  assimiliren, 
Is  eine  Ursache  der  Bildung  harnsaurer  Sedimente  an.  B.  Jonesf) 
ries  nach,  dass  nach  den  Mahlzeiten  die  Quantität  der  Harnsäure 
n  Urin  stets  bei  weitem  grösser  sei,  als  vor  denselben  (vor  der 
lahlzeit  fand  er  in  1000  Gran  Urin  0,048  --  0,17  Gran  Harnsäure; 
ach  der  Mahlzeit  0,39  —  0,92  Gran),  und  die  Erklärung  dieser  Zu- 
ahme ist  schwer  ohne  die  Anmihme  zulässig,  dass  ein  Theil  der 
amsäure  direct  von  den  Albuminaten  des  Blutes  hersl<mnnt.  Leh- 
lann-j-f)  entzieht  sich  der  Entscheidung  der  Frage,  da  sich,  .,nacli 


*)  In  Ueuthchinnd  üiiul  mir  bis  dahin  sehr  wenig  Beobachtungen  eines  sog. 
shylösen  Urins''  bekunnt  geworden,  eines  Urins,  dessen  von  Prout,  Golding 
ird  und  B.  Jones  mehrfach  erwähnt  wird  ^a.  a.  0.)  —  Es  zeichnet  sich  die- 
»r  Urin  durch  einen  l)edeutenden  Gehalt  an  Eiweiss ,  mit  Kett  vermischt ,  aus, 
nd  bildete  in  den  sellcncn  Fällen,  wo  er  beobachtet  wurde,  meistens  eine 
ilchig-weisf 0 ,  dickliehe  Flüssigkeit  Ganz  ähnlich  dieser  war  die  physika- 

9che  BeschalTenheil  jener  Urine.  in  denen  sich  die  bezeichneten  Wolken  gebil- 
et  hatten    — 
**)    l    c.  pag.  4S7. 
♦•♦)    I.  c.   1851.   pag.   145. 
v)    Animal  chemistry.  pag.  55. 
TT)    Physiol.  Chem.   1.   pag.  225, 
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,,dcm  heutigen  Stande  der  Wissenschaft  ein  spezidlor  Nachweis  der 
.,StofTo,  aus  denen  die  Harnsäure  selbst  hervorgehe,  und  der  Orte, 
,,\vo  sie  gebildet  werde,  nicht  geben  lasse".  Schmidt  dagegen*] 
sagt :  ,,Die  Frage,  ob  das  genossene,  in  löslicher  Form  in  den  Kreis- 
,,lauf  des  dem  Versuche  unterworfenen  Thieres  aufgenommene  Fleisdi 
,,vor  seiner  Oxydation  und  Spaltung  in  Harnstoff,  Kohlensäure  und 
„Wasser,  die  morphologische  Umwandlung  in  andere  hiatologisebe 
,,Gebilde  (Muskel,  Bindesubstanz  u.  s.  w.)  erleidet  oder  unmittelbir 
„nach  der  Aufnahme  in  die  Gesammlblutmasse  ersterer  anheimfiM, 
„bedarf  hier  keiner  nähern  Erwähnung,  wenn  schon  sich's  im  Folgen- 
„den  herausstellen  wird,  dass  letztes  der  Fall  ist^.  Preriehs 
endlich**)  wies  nach,  „dass  die  bei  weitem  grössere  Menge  des 
.Jlarnstoffs  im  Urin  das  Resultat  eines  schon  im  Blute  vor  sich  gehen* 
,,den  Umseizungsprozesses  eingeführter  Albuminate  sei,  dass  die  Qbe^ 
,3chUssig  aufgenommenen  eiweissartigen  Substanzen,  ohne  an  der  E^ 
„nährung  Theil  genommen  zu  haben,  in. unveränderter  Form  (?)  wie- 
,.der  ausgestossen  werden'^  —  Was  sich  aber  auf  die  HamstoffbA- 
düng  bezieht,  muss  ebenso  von  der  Harnsäure,  die,  ein  stetiger  Be- 
stand theil  des  Mcnschenhams,  von  Lehmann  so  richtig  als  ein  Stoff 
betrachtet  wird,  der  auf  der  Leiter  der  herabsteigenden  Meta^lo^ 
phose  nur  eine  Staffel  höher  steht,  als  der  Harnstoff^  gelten,  und  ohne 
Frage  sind  wir  berechtigt  anzunehmen,  dass  ein  Theil  der  im  Urio 
enthaltenen  stickstoffhaltigen  Veri[)indungen  (in  specie  Harnstoff  und 
Harnsäure)  aus  der  Metamorphose  der  Gewebselemente ,  die  im  er 
sten  Glicdc  aus  den  Albuminaten  der  Nahrungsmittel  herstammen, 
hervorgehen,  der  grössere  Theil  derselben  dagegen  direct  aas  den 
durch  die  Nahrungsmittel  zugefUhrten  Albuminaten  des  Bluts  hcnor 
geht.  Wir  erhalten  damit,  abgesehen  von  allen  intermediären  Spal- 
tungsprozessen, eine  doppelte,  die  stickstoffhaltigen  Verbindungen  be- 
treffende Metamorphosenreihe.  Einmal:  Nahrungsalbuminate,  Blulal- 
buminate,  organisirte  Gewebe  (Muskel-,  Bindegewebe),  Gallenbestand- 
thcile  und  llarnbestandtheilo  (Harnsäure,  Harnstoll);  und  zweitens: 
Nahrungsalbuminate,  Blutal buminate,  llarnbestandlheile  (Harnsäure  und 
Harnstoff).  —  Tritt  nun  in  irgend  welcher  Weise  eine  Retardation 
oder  Beschleunigung  der  Stoffmetamorphose  ein,  so  muss  sich  eine 
dem  entsprechende  Modification  in  den  quantitativen  Verhältnissen 
der  Excretionsproducto  herausstellen;  es  wird  ceteris  paribus  bei 
beschleunigter  Metamorphose  die   Quantität  des  Harnstoffs   und  die 


*)    Bidüer    und   Schmidt:    Die   Vcrdauungsstifle    und    der   SlofTwechs«!* 
1952.   pag.  301. 

**)    Art.  „Verdauung".  Wugner's  Handwörterbuch  der  Physiologie.  III. Band. 
j»ag.  663. 
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ikr  HamsHuro  zunehmen,  ja  es  liepl  die  Vormuthung  sehr  nahe,  dass 
bei  starker  Reiardation   selbst  das  Eiweiss  des  Rhits  zur  Ausschei- 
dung in  den  Nieren  gelangen  kann,  und   in   dieser  Weise  manche 
Falle  von  temporiirer  Allmminurie  ihre   KrkHining   finden.     Gibt  es 
endlich  gewisse  Modificationen   des  Eiweisses,    deren   genauere  Er- 
kenntniss  gänzlich  der  Zukunft  vorbehalten  bleibt,    so  m^tgen  diese 
vietteichi  Zwischeostufon   zwischen   der  HarnsHun>   und  dem  Bhitei- 
weiss  bilden  und  als  solche  im  Urin  unter  Unist^lnden  zum  Vorschein 
kommen.  — 

Kehren  ynr  hiemach  zu  den  hamsauron  Seilimenten,  die  wir  in 
der  obigen  Reobachtungsreihe  vorfanden,  zurUck. 

Die  Ursachen,  welche  die  Bildung  hanisaurer  Sedimente  veran- 
lassen, sind  mannigfach.     Ich  stimme  durchaus  mit  den  Beobachtun- 
%^tk  von  Prout  und  B.  Jones^)  Uberein,  dass  in  der  Hegel  ein  Ueber- 
Bchuss  des  Urins  an  Harnsilure  die  Bildung  verbnlasst,  sei  er  absolut 
oder  relativ;   allein  oftmals  gibt  auch  ein  vermehrter  Gehalt  an  or- 
ganischen und  unorganischen  SUuren,  und  nicht  minder  oft  eine  sehr 
niedrige  Temperatur  die  Ursache  der  Entstehung  ab;    am  häufigsten 
entstehen    sie   dann,    wenn    hoher  Siluregrad    und  Ueberschuss    an 
Harnsäure  zusammentreffen. 

Welche  Ursachen  bedingten  nun  in  der  obigen  Beobachtungs- 
reihe die  Entstehung  der  Sedimente?  —  Eine  niedrige  Temperatur 
war  es  sicher  nicht,  da  die  Urine  in  einem  15 — 16^  R.  haltigen  Zim- 
mer aufbewahrt  wurden.  —  Ein  relativ  zu  grosser  Gehalt  an  Harn- 
säure konnte  es  ebenfalls  nicht  sein,  denn  die  Sedimente  zeigten  sich 
keineswegs  immer  in  den  kleinsten  der  einzelnen  Tagescpianlitliten. 
Der  Siluregrad  scheint  dagegen  allerdings  nicht  ohne  Einfluss  gewe- 
sen zu  sein,  denn  wo  immer  die  Sedimente  erschienen,  fand  sich 
ein  höchster  oder  hoher  Siluregrad  vor.  —  Allein  >\ir  finden  auch 
wieder  Urine,  und  zwar  an  denselben  Tagen  sowohl,  an  denen  die 
Sedimente  beobachtet  wurden,  als  an  andern,  deren  SHuregrade  eben 
feo  hoch  oder  noch  bedeutender  waren,  die  aber  dennoch  keine  Se- 
dimente enthielten  —  und  diese  eben  machen  es  wahrscheinlich, 
dass  da,  wo  sich  die  Sedimente  fanden,  hoher  Süuregrad  und  ver- 
mehrter Gehalt  an  Uamsiiure  die  Bildung  derselben  gleichzeitig  be- 
dingten. —  Etwas  Bestimmteres  lässt  sich  leider  nicht  angeben,  da 
die  Quantität  der  Uamsiiure  selbst  nicht  nither  bestimmt  wurde. 
Darin  jedoch,  dass  die  harnsauren  Sedimente  fast  durchgehends  in 
denjenigen  Urinen  erechienen,  welche  das  absolut  nioiirigste  s[>ez. 
Gew.  zeigten,  vermuthlich  also  auch  am  iirmsten  an  llarnstotT  waren, 
möchte  eine  Unterstützung  der  ausgesprochenen  Ansicht  liegen.    Die 


•)    Animal  Chemistry.    pug.  5y. 


stickslofllicaUigcn  Blulbostandthoile  orreichlen  hier  nidit  die  Stufe  des 
IhimslofTs;  sondern  blieben  auf  der  der-  Harnsäure  stehen. 

ßelrachlon  wir  nun  aber  die   ganze  Beobnchtungsreihe  in  einer 
andern  ßoziehung,  so  isl  es  nufTallend,  dass  die  fraglichen  Sedimente 
weder  an  den  Tagen  der  stärksten  Depression  des  Befindens,  noch 
an  denen  erschienen,  wo  die  Metamorphose  offenbar  eine  stark  be- 
schleunigte war,   dass  sie  vielmehr  immer  nur  an  den  Tagen  eines 
nntlelmiissigen  (durchschnittlichen)  Beiindens  beobachtet  wurden.  Sie 
erschienen  regelmässig  vom    13 — 21.  Sept.  täglich    ein-  oder  iwei- 
mal:  cessirten  während  der  Retardation  der  Metamorphose  vom  22. 
— 24.  und  während  der  Beschleunigung  derselben  vom  24 — 27.;  er- 
schienen wieder  vom  28.  Sept.  —  2.  Oct.   und  schwanden  wieder 
an  den  letzt43n  4  Tagen  der  Beobachtungsreihe.  —  Besondere  düite- 
tische  KinflUsse,  körperliche  Bewegungen,  besondere  VerändeniDgen 
in  Haut-  und  Darmthätigkeit ,  die  uns  diese  Wechsel  erklären  könn- 
ten, hatten  nicht  Statt,   und  ich  glaube  somit  zu  der  Annahme  b^ 
rechtigt  zu  sein,   dass  einmal  die  Retardation,  und  im  andern  Falle 
die    Beschleunigung    der   Stoffmetamorphose   selbst   das   ursächtiebe 
Moment  des  Fehlens  der  harnsauren  Salz-Sedimente,  die  bei  meinem 
durclischnittlichen  dermaligen  Gesundheitszustande  eine  gewöhnliche, 
ein-  oder  zweimal  täglich  vorkommende  Erscheinung  waren,  bildete. 
—  Es  ist  einleuchtend,  dass  die  Metamorphose  der  stickstofflialtigm 
Körper-  und  Blutbestandtheile  sehr  wohl  so  stark  gehemmt  werden 
kami,  dass  sie  selbst  die  Stufe  der  Harnsäurebildung  nur  zum  ge- 
ringen Theile  erreicht.    Es  müssen  in  diesem  Falle  Körperbestand- 
theile  (Gewebseiemeute  —  Bindegewebe  —  Collagen)   unverarbeitet 
im  Organismus  zurückbleiben,    die   unter  andern  Umständen  in  der 
Form  von  Harnsäure   oder  Harnstoff  zur  Ausscheidung    gekommen 
sein  würden:  es  muss  dem  Blute  selbst  ein  Theil  von  Albuminaten 
vorhleibon,  der  unter  andern  Umständen  ebenfalls  in  excrementiticlki' 
Fonu  zur  Ausscheidung  gelangt  wäre,  jetzt  aber,  neben  andern  pa- 
thologischen Erscheinungen,  vielleicht  jene  temporären  Albuminurieen 
veranlasst ,  wie  wir  sie  am  23.  SepL  beobachteten.  —   Ist  aus  der 
Hypertrophie  der  Harngebilde,  aus  der  Bildung  von  Ecthyma,  Fonin- 
keln  u.  s.  w.,  wie  so  häufig  bei  Indi\iduen,  deren  Stoffmetamorphose 
otVeiü)ar  eine  retardirte  ist,  beobachtet  werden,  nicht  mit  hoher  Wahr- 
scheinlichkeit auf  eine  abnorme  Retention  stickstoffhaltiger  Verbin- 
dungen im  Körper  zu  schliessen  ?    Sollen  w  ir  uns  hier  nicht  der  be- 
kannten, von  Prout  u.  A.  hervorgehobenen  Erfahrung  erinnern,  dass 
mit  dem   Wiedererscheinen   der   harnsauren   Salz-Sedimente   Reihen 
von  Erscheinungen  schwinden,  deren  Ursache  wir  in  einer  retardir- 
ten  Metamorphose,  in  einem  Zurückbleiben   einer  Quantität  un\ erar- 
beiteter  Albuminate   im  Organismus   zu  suchen   haben?     Findet  die 
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rilische  Bedeulunf^,  die  man  den  frajelicheu  Sodiinenten  vielfach  mit 
Ifidit  beilegt,  nichl  in  dieser  Weise  ihre  Erklärung?  Bildet  die 
larnsüure  ein  Glied  der  Mctaniorphosenrcilie  der  stickstotThaUigen 
ITcrbindungen,  so  niuss  ihre  Vemiehrung  im  Urin  und  die  damit  zu- 
Hmmenhängende  Entstehung  hamsaurcr  Salz-Sedimente  auch  mit 
adiprechenden  quantitativen  Variationen  der  hinter  ihr  stehenden 
SÜBder  der  ganzen  Metamorphosenreihe  zusammenhängen,  und  so 
linb  chemisch  diese  Anschauung  für  jetzt  auch  erscheinen  mag,  ein 
ieferas  Studium  der  fragUchen  Verhältnisse  wird  sie  dennoch  als 
Khtig  erweisen.  —  Da  nun  aber^  wo  wir  in  der  obigen  Boobachtungs- 
"eihe  die  hamsauren  Sedimente  nicht  fanden,  wo  wir  uns  ferner  ihr 
'ehien  aus  einer  retardirten  Metamorphose  zu  erklären  suchten,  fin- 
len  sich  gleichzeitig  neben  geringster  Urinquantilät  die  niedrigsten 
bsoluten  spez.  Gew.;  die  Summe  der  im  Urin  entleerten  festen  Be- 
taadtheile  war  bedeutend  verringert,  und  die  Mattigkeit  des  gesamm- 
BB  derzeitigen  Zustandes,  die  Schwere  der  körperlichen  und  geisli- 
en  Bewegung,  das  Erscheinen  kleiner  Ecthyma-Pusteln  mag,  ange- 
Bgt  durch  psychische  Depression,  in  der  Betention  unverarbeiteten 
ahrungsraaterials  im  Organismus  ein  ursächliches  gewichtiges  Mo- 
lant  gefunden  haben.  —  Ganz  entgegengesetzt  da,  wo  wir  mit  einer 
Mehlcunigten  Metamorphose  zu  thun  hatten.  Wir  fanden  hier  eben- 
Us  keine  harnsauren  Sedimente.  Die  stickstoflhalligen  Verbindungen 
irchliefen  aber  die  ganze  Beihe  ihrer  normalen  Metamorphose,  sie 
irchliefen  die  Stufe  der  Hamsäurebildung  und  gelangten  zur  lelz- 
Dy  zu  der  des  Harnstoffs;  wir  linden  keine  Vermehrung  der  llani- 
iure  —  wenigstens  keine  Sedimente  —  wohl  aber  bedeutend  er- 
Ihia  absolute  spez.  Gew.,  aus  denen  wir  auf  einen  hühern  Gehalt 
)fr  Urins  an  Harnstoff  bei  den  übrigens  hier  durchaus  gleich  blei- 
soden  Verhältnissen  schliessen  dürfen.  —  Es  blieben  keine  unver- 
'beiteten  Bcatandtheile  des  Nahrungsmaterials  im  Körper  zurück,  und 
jr  Mangel  des  Druckes  —  wenn  ich  so  sagen  darf  —  den  diesel- 
m  am  22.  und  23.  Sepl.  auf  das  Gesammtbefinden  ausübten,  führte 
er  zu  dem  allgemeinen  Wohlbefinden,  zu  dem  Gefühle  der  Loich- 
^cit  in  jeder  Bewegung,  zu  leichter  und  heiterer  Stimmung. 

•  Diese  Verhältnisse  wird  ein  Jeder  in  tausendfältiger  Weise  in 
;r  Praxis  bestätigt  zu  linden  Gelegenheit  haben.  Wir  können  das 
rscheinen  von  hamsauren  Salz-Sedimenten  bei  genauer  Borücksich- 
jung  der  Quantität,  des  Säuregrades  und  des  spez.  Gew.  des  Urins, 
»wie  der  Temperatur,  in  welcher  der  Urin  aufbewahrt  wird,  ohne 
:age  zu  wichtigen  Schlüssen  über  die  Intensität  der  Stoffmetamor- 
tiose  benützen,  und,  wie  hypothetisch  immer  unsere  jetzigen  Berech- 
ingen  noch  sind,  ich  habe  die  vorliegenden  Untersuchungen  mitge- 
eilt,    nicht   um  Fragen    von  hoher   Wichtigkeit  zum  Abschluss  zu 
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bringen^  sondern  um  zu  gleichartigen  Beobachliingen  aufitufordern, 
um  den  Weg  zu  bezeichnen,  auf  welchem  sicherer  Gcwion  in  Aus- 
sicht steht 

Unzweirdhafler  und  klarer  noch  wird  uns  der  Zusammenhang 
der  süinmllichon  hier  in  Anregung  gebrachten  Verhältnisse,  wenn 
wir  die  Reihenfolge  der  an  einzelnen  Tagen  zur  Erscheinung  kom- 
menden Eigenschafton  und  quantitativen  Verhältnisse  des  Urins  lad 
seiner  Bestandthoile  einer  sorgfältigen  Prüfung  unterziehen.  Stdln 
wir  beispielsweise  die  Untersuchungsergebnisse  vom  28.  Sept,  lo 
dem  das  Befinden  sehr  deprimirt,  nur  Abends  frischer  und  lebendiger 
war,  zusammen,  so  finden  wir  bei  einer  Durchschnittsquantität  des 
Urins  für  die  einzelne  Zeit  von  153  C.  C,  und  bei  einem  auf  1250  C.C 
berechneten  spez.  Gew.  von  1015,7, 

Morgens  6V4  l^hr:  360  G.  C.  Urin  _  1042,3  spez.  Gew.,  kein  Sedi- 
ment von  hamsauren  Salzen,  kein  Albumen,  keinen  weisdi- 
eben  Absatz  am  Glase,  keine  Wolkenbildung  in  dem  neutn- 
lisirten,  gekochten  Urin, 
Morgens  9  Uhr:  75  CG.  Urin,  das  niedrigste  absolute  spez.  Gew. 
SS  1013,2,  ein  hamsaures  Sali-Sediment  ohne  beträchlfich 
erhöhten  Säuregrad,  kein  Eiweiss,  aber  einen  slarL  weissli- 
chen  Absatz  am  Glase  und  eine  beträohtUche  Wolkenbildung 
im  gekochten,  neutraUsirten  Urin, 
Mittags  12 V2  Uhr:  75  G.  G.  Urin,  dn  übisI  gleich  niedriges  spez.  Gew. 
=£  1013,5;   kein  hamsaures  Sal2«Sediment  trolz  beträditlieii 
erhöhten  Säuregrades,  kein  £i weiss,  keinen  weisslichen  Ab- 
satz am  Glase  und  keine  Wolkenbildung. 
Nachmittags  4V2  Uhr:   90  G.G.  Urin,  eine  Zunahme  des  absoluten 
spez.  Gew.  =  1019,4,  ein  hamsaures  Salz-Sediment  bei  sdff 
hohem  Säuregrade,  eine  Gerinnung  des  Urins  beim  Kochen 
•—  nicht  bei  Zusatz  von  Acid^  nitric.,   starken   weissiichai 
Absatz  am  Glase,  aber  keine  Wolkenbildung  im  gekochten, 
neutraUsirten  Urin;  und 
Abends  11  Uhr  endlich:   165  G.  G.  Urin,  1041  apez.  Gew.,  ein  sla^ 
kes  hamsaures  Salz-Sediment  bei  geringerm  Säuregrado,  kein 
Eiweiss,  starken  milchigen  Absatz  am  (Hase  und  stari^e  Wol- 
kenbildung im  gekochten  neutralisirien  Urin. 
Nicht  minder  interessant  sind  die  Beobachtungen,  die  uns  Gol- 
ding  Bird  und  B.  Jones  mittheilen;  sie  weisen  noch  deutlicher  auf 
den  nahen  Zusammenhang  zwischen  Albuminurie  und  dem  Erscheioea 
hamsaurer  Sals-Scdimento  hin. 

Der  Fall  von  Golding  Bird*)  betraf  eine  Mrs.  T.,  die  an  den 


*)  I.  c.  pag.  377. 
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ge,  wo  G.  B.  die  Untersuchungen  anstellte,  bis  2  Uhr  Mittags  3 
I  und  nach  2  Uhr  1  Mal  Urin  entleerte,  ohne  etwas  Andres,   als 

I  gewöhnliches  Frühstück  genossen  zu  haben.  Der  erste  dieser 
ine  enthielt  kein  Albumen,  aber  ein  reichliches  röthliches  Sediment 

II  hamsaurem  Ammonium;  er  war  sauer.  Der  zweite  war  blass 
9  Wasser,  sehr  schwach  sauer  und  coagulirte  beim  Erhitzen  in 
Ige  eines  starken  Eiweissgehaltes.  Der  dritte  war  von  gesunder, 
dgelber  Farbe,  erschien  normal  und  war  frei  von  Ei  weiss.  Der 
rto  endlich  war  wieder  schwach  sauer,  hatte  ein  spez.  Gew.  von 
<10  und  enthielt  wieder  Albumen,   und  daneben  Fibrin  und  Fett. 

Der  Fall  von  B.  Jones*  ist  mitgetheilt  in  den  Med.  Ohir.  Transact. 
I.  XXXIII.  1850.  pag.  1.  Er  betraf  einen  32jahrigen  Arbeitsmann, 
r  seit  Weihnachten  1848  oftmals  einen  sog.  chylösen  Urin  entleerte. 

Anfang  wecliselte  die  Erscheinung  von  Fett  und  Albumen  im 
in  oft  mit  dem  Erscheinen  rüthlicher  Sedimente;  dann  im  Mai  und 
11  wurde  die  chyli>se  Beschaffenheit  fast  constant.  Vom  17 — 28. 
li  war  der  Urin  constant  weiss ;  es  wurden  Mincralsäuren  genom- 
B.  —  Am  28.  Juni  wurde  Ol.  jec.  Asell.  genommen  und  am  2.  Juli 
g  Patient  nach  Margate  in's  Seebad.  —  Fast  vom  ersten  Tage  sei- 
I  Doriseins  an  schwand  aber  sofort  die  milchige  Beschaffenheit 
»  Urins:  es  erschien  dagegen  während  der  ganzen  Zeit  bis  zum 
,  August  besUlndig  ein  Sediment  von  hamsaurem  Ammonium  und 
ler  Harnsäure.  Am  13.  August  kehrte  Patient  nach  London  zu- 
)k;  sogleich  trat  wieder  die  frühere  chylüse  Beschaffenheit  des 
loa  auf;  es  scheint  kaum  einem  Zweifei  zu  unterliegen,  dass  der 
»  MeUmiörphose  beschleunigende  Einfluss  der  Seeluft  jenen  Wecli- 

berbeiführte.  und  der  Mangel  desselben  bei  der  Rückkehr  in  die 
bern  Verhältnisse  und  bei  nicht  gehobenen  Grundleiden  das  Wio- 
rcrscheinen  des  Albumen  venmlasste.  Später  wurde  Patient  danii 
ineilicher  Behandlung  unterworfen.  Er  erhielt  Matico,  und  Acid. 
üc.  —  Es  trat  Besserung  ein.  Aber  die  restitutio  in  integrum  or- 
gle nur  allmälig  und  mit  Bezug  auf  den  Urin  namentlich  in  der 
sise,  dass  anfänglich  das  Albumen  seltener,  dafür  aber  oft  harn- 
m  Salz-Sedimente  auftraten,  später  das  Albumen  schwand  und 
•nsaure  Sedimente  noch  mitunter  vorkamen,  zuletzt  endlich  weder 
HHiien,  noch  hamsaure  Sedimente  beobachtet  wurden.  — 

Die  Wichtigkeit  derartiger  Beobachtungen  für  unsere  zoocbenii- 
len  Anschauungen  ist  einleuchtend.  •—  In  Betreff  meiner  eigenen 
»bachtungen,  so  vermag  Ich  es  nicht,  eine  genügende  Erklärung 
*  ursächlichen  Momente  jenes  Wechsels  der  Erscheinungen  zu  ge- 
1.  Aber  ich  habe  die  Erscheinungen  selbst  mitgetheilt,  um  die 
;  und  Weise  jenes  Wechsels  an  einem  Beispiele  klar  zu  machen 
1  auch  hier  wieder  zu  Untersuchungen  aufzufordern,  die  uns  eine 
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weitere  Aufklärung  dieser  Verhiilloisse  vcrschuneii.  —  Rcbirdatiun 
und  Beschleunigung  sind  ohne  Frage  die  beiden  den  SiofT\\ei'hsel 
hetrefTenden  Verliällnisse^  deren  Studium  uns  am  meisten  am  HerzeD 
liegen  muss;  die  grosse  Mehrzahl  der  praküscheu  paiholagischen 
Vorkommnisse  liisst  sich,  so  weit  uns  unsrc  bisherigea  QUchügeD 
und  obernächlielien  Beobachtungen  zu  schliessen  erlauben,  auf  sie 
re4ueiren.  Aber  erst  nach  genauer  Erkennlniss  der  Bedeutung,  der 
Bildungsverhültnisse  und  der  Beziehungen  der  einzeloen  nonnalen 
und  abnormen  UnnbesUindlheilo  lassen  sich  sichere  Schlüsse  ziehen: 
erst  nacli  dem  Gewinn  dieser  Erkennlniss  werden  uns  oberfläch- 
liche  und  approximativ  richtige  Bestimnmngen  genügen  kOnnen,  udi 
dem  praktischen  Handeln  sichere  Handhaben  darzubieten;  erst  nai-h 
jener  Erkennlniss  werden  wir  den  Schwankungen  des  spez.  Geir. 
dos  Urins,  seinem  HarnslofT-  und  Ilarnsäuregehalt,  dem  Erscheinen 
harnsaurer  Salz-Sedimento,  dem  Erscheinen  von  Eiweiss  u.  s.  w.  die 
richtige  Bedeutung  beilegen  können.  — 

Ich  schliesse  damit  diese  Arbeit  ab.  —  Sie  ist,  wie  ich  soboa 
Eingangs  bemerkte,  nicht  genügend,  um  die  Aufstellung  bestimniler 
Resultate  zuzulassen.  Aber  sie  weist  entschieden  auf  eine  Menge 
von  Verhältnissen  hin  und  giebt  zu  einer  Menge  von  Fragen  Anlass, 
die  nur  durch  eine  gemeinschaftliche  Arbeit  der  Entwicklung  und 
Lösung  näher  zu  bringen  und  wichtig  genug  sind,  um  einer  solchen 
empfohlen  zu  werden.  —  Es  fehlt  uns  durcshaus  an  einer  genügen- 
den Einsicht  selbst  in  die  einfachsten  den  Stoffwechsel  betreffenden 
Verhältnisse,  und  bildet  das  Studium  derselben  die  Hauptaufgabe 
unseres  Voreins,  so  mögen  die  Arbeiten  sich  zunächst  diesen  ein- 
fachsten Fragen  zuwenden,  Fragen,  deren  richtige  Beantwortung  je- 
desmal einen  schätzbaren  Gewinn  für  unsere  pathologischen  Anschau- 
ungen und  therapeutischen  Maassnahmen  liefert 

In  Bezug  auf  die  quantitativen  Verhältnisse  des  Urins,  so  geht 
aus  frühem  und  den  oben  mitgetheilten  Beobachtungen  hervor,  dass 
neben  der  Quantität  und  Qualität  der  Getränke,  Speisen,  neben  kör- 
perlicher Bewegung,  neben  Verschiedenheit  der  umgebenden  Tem- 
peratur, der  Hautsecrction,  neben  der  Verschiedenheit  der  Darmtbi- 
tigkeit,  der  jeweilige  Zustand  des  Nervensystems  vom  grössten  Ein- 
fluss  auf  sie  ist.  Es  bieten  sich  aber  dennoch  folgende  Fragen  einer 
gründlichen  Prüfung  dar: 

1.  In  welchem  Verhältnisse  steht  ceteris  paribus  die  Quantität 
des  entleerten  Urins  zur  Quantität  genossenen  Getränkes^  und 
welchen  Variationen  ist  dieselbe  im  Verlaufe  von  24  Stunden 
unterworfen  ? 

2.  Welchen  EinÜuss  äussert  ceteris  paribus  die  körperliche  Be- 
wegung auf  die  Quantität  des  entleerten  Urins  i^ 
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3.  Woloiien  Eüinnuss  üben  psychische  Bc\vc|»unj;;en,  frcudij^er  otlor 
dcprimircndor  Art,  welchen  ferner  geistige  Anslrengiingen  ce- 
leris  paribus  auf  die  QuantiUit  des  Urins  aus? 

4.  Welchen  Einlluss  üben  ceieris  paribus  bestimmte  Versciiie- 
donheiten  der  umgebenden  Temperatur  aus? 

5.  Welchen  Kinfluss  hat  celcris  ])aribus  der  vermehrte  Genuss 
von  Wasser,  welchen  der  von  andern  Getränken,  als  Bier, 
Wein,  Caffee,  Thee  u.  s.  w.? 

6.  Welchen  Kinfluss  halten  bestinunte  Arxneimiltel,  die  als  Diu- 
relica  bekannt  sind  und  nur  eine  dynamische  Wirkung  aus- 
üben können,  als  Digitalis,  Bacc.  Juni[).,  Ol.  terebinth.  u.  s.  w. 
auf  die  Quantitäten  des  entleerten  Urins? 

7.  W^elchen  Einlluss  haben  endlich  bestimmte  Krankheitsvorgäuge, 
Fieber,  Gehirnkrankheiten  u.  s.  w.  auf  dieselben? 

In  Betreff  der  Schwankungen  des  spez.  Gew.,  und  zwar  des 
»solulon  (auf  DurchschnittS(|uantitilteu  berechneten)  ergeben  die  Be- 
lichtungen, dass  vermehrte  körperliche  Bewegung  und  psychische 
(crilaüon  (Beschleunigimg  der  StulTmetamorphose)  eine  Erhöhung, 
lychischo  Depression  (Retardation  der  Metamorphose]  dagegen  eine 
»minderung  desselben  bedingt.  —  Wir  haben  diese  Ergebnisse 
oiter  zu  prüfen;  zu  fragen,  ob  sich  aus  dem  Steigen  und  Fallen 
m  spcz.  Gew.  ceteris  paribus  allemal  auf  eine  beschleunigte  oder 
lardirte  Metamorphose  schliessen  iSsst;  welchen  Einfluss  verschiedene 
Sl,  verschiedene  Quantitilt  und  Qualitüt  der  Getrilnke  auf  das  spez. 
VW.  des  Urins  ausübt;  ob  und  welche  bestimmte  Schwankungen 
ih  im  Verlauf  von  24  Stunden  herausstellen;  welchen  Einfluss  end- 
tk  verschiedene  RrankhcitsvorgUnge  auf  dasselbe  äussern. 

In  Betreff  des  SHuregrades,  so  ist  zunächst  durch  weitere  Unler- 
chungen  zu  ermitteln,  in  wie  weit  derselbe  von  dem  Gehalte  des 
■ins  an  organischen  (Harn-,  Hippur-  und  Milchsäure)  oder  unorgani- 
hun  Säuren  (Phosphor-  und  Schwefelsäure)  abhängt?  Es  ist  wei- 
rhin  zu  untersuchen,  welchen  Einfluss  auf  denselben  der  Gebrauch 
»n  Mineralsäuren,  Pflanzensäuren,  pflanzensauren  Salzen,  fluchtigen 
id  fixen  Alkalien  und  deren  Salzen  ausübt?  Welchen  Einfluss  ver- 
ehrte Haulsecretion  auf  ihn  hat?  Wie  er  sich  im  Verlaufe  ver- 
thiedener  Krankheitsprocesse  verhält?  Welchen  täglichen  und  Stünd- 
chen Schwankungen  er  im  Normalzustande  unterliegt? 

In  Bezug  auf  die  Erdphosphate  ist  die  Frage  zu  lösen,  in  wel- 
lem  Verhältniss  die  durch  den  Darm  entleerte  zu  der  mit  dem  Urin 
isgesonderten  Quantität  steht?  Wie  sich  dieselben  bei  verschiede- 
jr  Diät  verhalten?  Ob  die  Beschleunigung  der  Stofl'melamorpliose 
it  einer  vermehrten  oder  verminderten  Ausscheidung  von  Erd|)hos- 
lalcn  einhergeht  ?     Ob  sich  ferner  das  oben  beregle  Abhängigkeits- 
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verhältuiss  zwischen  Production  von  Oxalsüuro  im  Organismus  und 
Trennung  von  Erdphosphaten  aus  dem  organischen  Verbände  b^ 
stäligt? 

Im  engsten  Zusammenhange  damit  steht  die  Frage,  welchen  Ein- 
fluss  Beschleunigung  und  Retardation  der  Stoffmetamorphose  auf  die 
Quantität  der  unter  Umständen  im  Urin  zum  Vorschein  konuneDden 
Oxalsäure,  so  wie  auf  die  Quantität  der  Erdphosphate  in  demselben 
haben?  Wie  sich  die  Quantität  beider  gegenseitig  verhält?  Wel- 
chen etwaigen  regelmässigen  Zu-  und  Abnahmen  beide  im  Verbur 
von  24  Stunden  unterliegen?  — 

Endlich  weisen  die  obigen  Mittheilungen  auf  die  verschiedenen 
Modificationen  dos  Eiweiss^^s  im  Urin,  auf  das  zeitweilige  Erscheinen 
und  Schwinden  desselben^  auf  den  nahen  Zusammenhang,  in  welchem 
das  Erscheinen  von  harnsauron  Salz-Sedimenten  im  Urin  zur  Ver- 
mehrung der  Albuminate  im  Blute  steht,  hin.  —  Es  sind  aber  jene 
Modificationen  noch  einem  sorgfältigem  Studium  zu  unterziehen;  es 
ist  fraglich,  ob  die. oben  bezeichnete,  nur  durch  Kochen  gerinnende 
Modification  mehrfach  vorkommt  und  damit  ihre  Bestätigung  findet; 
es  ist  fraglich,  welcher  Stoff  die  eigenihUmlichen,  oben  bescbnebenen 
Wolkenbildungen  in  dem  gekochten  neutralisirien  Urin  veranhNt? 
welche  Verhältnisse  das  Erscheinen  des  milchig-weisalichen  Absdias 
am  Glase  insonderheit  bei  Urinen,  die  hamsaure  Salz-Sedimenle  bil- 
den, bedingen?  Endlich  sind  die  Bedingungen  fUr  das  ErscheiDn 
der  hamsaurcn  Salz-Sedimente  in  kürzerer  oder  längerer  Zeit  uek 
der  Entleerung  des  Urins  näher  zu  erforschen;  es  ist  das  quantitative 
Verhältniss  der  Harnsäure  selbst  dabei  namenihch  in's  Auge  zu  bh 
sen ;  und  schliesslich  zu  ermitteln,  in  welchem  Verhältniss  dieses  lan 
Harnstoff  wie  zu  dem  etwaigen  Eiweissgehalt  des  Urins  steht,  wel- 
chen Einfluss  Diät,  körperliche  Bewegung,  psychische  Einflüsse. u. s.w. 
auf  dasselbe  ausüben,  — 


Ueber  den  gegenwärtigen  Zustand 

der  IVervenphysiologie  und  Nervenpathologie. 


Von 


C«  Eckhard  in  Gicsscu. 


VorbeniorkuDg:  Indem  ich  auf  den  Wunsch  des  Hrn.  Prof. 
>g6l  das  vorstehende  Thema  zum  Gegenstand  einer  Abhandlung  in 
»er  Zeitschrift  mache,  bemerke  ich,  dass  dieser  Aufsatz  nur  für 
Bjenigen  berechnet  ist,  welche  aus  mancherlei  Gründen  abgehalten 
idy  sich  anhaltend  und  gründlich  mit  der  Nervenphysiologio  zu 
fassen,  also  namentlich  für  die  practischen  Aorzte.  Man  erwarte 
ranach  nicht  darin  eine  streng  wissenschaftliche  Darstellung 
r  heutigen  Nervenphysiologie;  diess  ist  ohne  Anwendung  der  phy- 
.alischen  Sprache,  der  luathematischen  Darstellung,  selbst  der  Rech- 
ng  nicht  mehr  möglich;  sundern  man  sehe  darin  weiter  nichts  als 
n  Versuch,  die  heutigen  Lehren  der  Nervenphysiolugie  durch  eine 
puliiro  und  kurze  Form  dem  grössern  medizinischen  Publikum  zu- 
nglich zu  machen.  Ich  bitte  meine  wissenschaftlichen  Freunde, 
eh  nicht  zu  tadeln,  dass  ich  mich  hier  auf  ein  Gebiet  begeben, 
f  dem  ich  unsere  Fragen  nicht  mit  der  Grimdiichkeit  behandeln 
nn,  welche  sie  erlauben  und  verlangen. 


BegeiiwKrtig^er  Zusiand  der  Merircnphysiologle. 

Es  sollen  uns  hier  vorzugsweise  diejenigen  LeivStungen  beschät- 
;on,  welche  seit  Volk  mann 's  berühmtem  Artikel:  Nervenphy- 
ologie,  in  Wagner.'s  Handwörterbuch  der  Physiologie  bekannt 
worden  sind.  Da  es  nämlich  nicht  im  Plan  lag,  hier  eine  vollstän- 
;e  Nervenphysiologie  zu  geben,  so  mussle  von  irgend  einer  K|H>che 


macbcnden  Arbeit  ausgegangen  werden.    Unserer  Ansicht  nach  konnle 
hier  die  Wulil  nicht  schwer  sein,  indem  es  unbestritten  ist,  dass  vor 
dem    Erscheinen    der    NeuroHeclricitäl    in    der    Nervenphysiolo^, 
Volk  mann 's   Behandlung   dieser   Disciplin    die   in  jeder  Beziehung 
beste   war.  ja   für  gewisse  Lehren   sie   noch   gegenwärtig  ist.    Der 
Leser  nmss  daher  mit  jenem  Stand  der  Nervenphysiologie  vollkom- 
men vertraut  sein  und  darf  sich  am  Ende  nicht  wundera,   wenn  er 
hier  Thatsachcn   vermisst,    die  seiner  Ansicht  nach  noch  ganz  neu 
sind.  — .Wir  worden  nun  vfurerst  ui(t.ei|k.  paar -Worten  das  Ckank- 
teristische  der  heutigen  Bestrebuhgeu  darlegen  und  dann  die  neuen 
Thatsachen  und  die  erworbenen  Einsichten  in  dieselben  niiltheileo.— 
Zweierlei  zeichnet  die  Mehrziihl   der  gegenwärtigen  Forschungen  auf 
dem  Gebiete  der  Nervenphysiologie  so  vortheilhafl  aus:  I.  Die  vorhm^ 
sehende  Neigung  das  Wesen  und  die  Gesetze  der Nerveuthätigkeit zn 
begreifen,  also  Versuche  anzustellen,  die  w  eniger  die  Erforschung  der 
Stellung   irgend  eines  Nerventheils  zu  einem  ganz  speziellen  Organ 
zum  Ziel  kaben,  als  vielmehr  die  Erkenntniss  der  Vorgänge  an  den 
kleinsten,   die  Nervenmassen  zusammensetzenden  Theilchen.    Zwar 
haben  frühere  Forschungen   ein  ähnliches  Ziel  gehabt,  aber  die  Xxi, 
wie  sie  dies  zu  erstreben  suchten,  zeigt  doch  zu  deutlich,  dass  ih- 
nen die  einzelnen  Fragen  nicht  in  hinlänglich  scharfer  Form  vorge- 
legen haben,  2.  dies  in  acht  physikaliscliem  Sinn  auszuführen ,  d.  k 
sich  nicht  mit  Beziehung  auf  einige  obertlächlich  ausgeführte  Eipari- 
mente  grundlosen  Hypothesen  über  das  Wesen  der  Innervation  !■&• 
geben,   sondern   in  physikalischer  Donkungsart  mit  den  HUlfsmittdn 
der  Physik  den  Nerven  gewisse  Eigenschaften  abringen   und  darau 
Rückschlüsse   auf  die  Molecularconstituüou  zu  machen.     Demgemitt 
charakterisirt  sich  also  die  heutige  Nervenphysiologie  wesentlich  ab 
allgemeine,  als  Nervenphysik.     Daneben  ist  nun  freilich  auck 
allerdings  Vieles  in  der  speziellen  Nervenphysiologie  geleistet  wor- 
den, doch  macht  sich  auch  hier  das  Streben  nach  exacter  Methode 
immer  mehr  gellend.     Aber  es  ist  festzuhalten,  dass  das  eigenllieh 
Treibende  in  unserer  Wissenschaft  doch  auf  dem  Boden  der  ersten 
gewachsen  ist.     Wenden   wir  uns  zuerst  den  Leistungen  der  all- 
gemeinen Nervenphysiologie  zu. 

Es  ist  klar,  dass  wenn  über  die  Natur  irgend  eines  Vorganges 
eine  Vorstellung  gewonnen  werden  soll^  sei  sie  auch  so  unvollkem- 
men,  dass  sie  nur  einer  andern  bereits  bekannten  als  ähnliche  an- 
gereiht wird,  zweierlei  zu  wissen  nothwendig  ist:  die  Kenntniss  ei- 
ner gewissen  Summe  physikalischer  Eigenschaften  der 
Materie,  an  welcher  sich  der  Vorgang  voUTührt  nnd  die  Grösse 
der  Geschwindigkeit,  mit  welcher  er  sich  fortpflanzt  Diese  e^ 
sten  Grundlagen  sind  in  ihren  wesentlichen  Zügen  behufs  der  Er- 
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kenntniss  der  Nerventhilti^koit  jetzt  erworben.  Da  vs  sicli  hier 
um  die  Erkennung  von  ThütigkeitsHusserungen  handelte,  galt 
CS,  das  Mikroskop  so  viel  als  möglich  t)ei  Seite  zu  setzen  und  ein 
neues  liUlfsmiltel  zu  schaffen.  Dies  lag  indess  nicht  besonders  fern. 
Da  nämlich,  wie  lange  bekannt,  der  Nerv  ein  eigenthüinliches  Ver- 
balten der  Eiectricität  gegenüber  zeigte,  so  lag  die  AufTorderung 
nahe,  den  Nerven  auf  seine  electrische  Eigenschaften  zu  untersuchen. 
Dieas  hat  du  Bois-Roymond  in  einer  meisterhaften  Untersuchung 
ausgeführt'').  Zwar  fand  er  das  hauptsUchlichsto  Hulfsniittel .  den 
Maltipiicator,  in  seinen  Hauptprincipien  vor,  allein  ihm  gebührt 
(He  Ehre,  denselben  mit  einer  Monge  feiner  und  sinnreicher  Einrieb- 
hingen  verseben  zu  haben,  wodurch  allein  es  möglich  wurde,  die 
Ueinaten  electrischen  Wirkungen  dem  Auge  sichtbar  zu  machen,  und 
10  dem  Neurologen  ein  neues  brauchbares  Mikroskop  für  seine 
Untersuchungen  zu  liefern.  Wir  beschrünken  uns  hier  nur  auf  eine 
Aufzählung  der  wichtigsten  \on  ihm  gefundenen  Thatsachen  im  ein- 
bchaten  uud  unvollkommensten  Gewand,  obgleich  wir  bekennen,  dass 
te  Studium  seiner  Methode  einen  gleich  hohen  Genuss  gewiihrt^ 

I.  In  jedem  iebendigen  Nerven  finden  wir  electrische 
Ströme.  Der  Leser  darf  sich  aber  nicht  denken,  dass  jene  in  den 
Nerven  des  lebendigen  Körpere  so  vorhanden  wären,  dass  in  allen 
Muskelnerven  sie  von  den  Centralorganen  nach  den  Muskeln  hin  und 
in  allen  sensiblen  Nerven  in  der  umgekehrten  Richtung  sich  beweg- 
l^n*  Eine  derartige  Anschauung  würde  den  Voraussetzungen,  welche 
*ir  in  Folge  der  beobachteten  electrischen  Erscheinungen  am  Ner- 
ven zu  machen  genöthigt  sind,  gerade  zuwider  sein.  Man  hat  sich 
vielmehr  vorzustellen,  dass  jeder  Nerve  aus  einer  Menge  Molekeln 
l^stoht,  die  mit  electrischen  Gegensätzen  behaftet  sind  (vergleichbar 
^nem  Zinkc\Hnder  mit  kufifemen  Grundflächen,  überall  von  einer 
'«Buchten  Schicht  bekleidet  **),  dass  femer  eine  jede  dieser  Molekeln 
^urch  die  ganze  übrige  Masse  der  Nerven  und  wenn  man  will  auch 
durch  die  nächste  feuchte  Umgebung  desselben  zur  Kette  geschlossen 
'^7  dass  also  in  jedem  Nerven  eine  unendlich  grosse  Menge  kleiner 
^^mchen  vorhanden  ist,  und  dass,  wenn  wir  an  irgend  einem  Ner- 
ven einen  electrischen  Strom  wahrnehmen,  wie  es  geschieht,  wenn 
^^  ihn  in  den  Mulliplicator  einschalten,  dieser  seine  Entstehung  je- 
*^®U  Elementarströmchen  verdankt,  von  denen  ein  jedes  je  nach 
^'^ssgabe  seiner  Stärke  und  Lage  einen  gewissen  Beitrag  gibt 
Hiernach  ist  es  klar,  dass  man  zu  der  oben  entwickelten  Vorstellung 


*)   Untorsuchungeri  über  thicrischo  Klcctricitiit.    Bü>  jetzt  erschienen :  Bü.  I.  H. 
•*)    Es»  ist  geruüo  diese  Combinallon  eleclrisclier  Gegensützo  gewählt,    weil 
^ir  ganz  genau  so  uns  die  Ncrvcnniolekchi  construirl  vorzustellen  haben. 
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über  die  electrischcu  EigenschafloD  dor  Nerven  nicht  durch  eineu 
einzigen  vom  Nerven  abgeleiteten  Strom  gelangen  konnte,  aonden 
dass,  wie  es  in  der  That  der  Fall  ist,  nur  eine  grössere  Reihe,  uoler 
den  verschiedensten  Bedingungen  abgeleiteter  StrOme,  zu  jener  Ein- 
sicht führen  konnte. 

2.  Bei  jeder  Reizung,  welche  die  Nerven  an  irgend  einer  Stelle 
trifll,  sei  sie  electrischer,  chemischer,  thermischer  oder  mechanisefer^ 
nur  stets  von  der  Art,  dass  wenn  mit  dem  Nerven  ein  Muskel  oder 
eine  empßndende  Ilirnstelie  in  Verbindung  gebracht  wird,  jeaer 
zuckt,  dieses  empfindet;  so  erleidet  die  electrische  BeschaffeoUl 
dor  Molekeln  eine  Aenderung,  folgtich  auch  die  von  ihnen  ausgebe!* 
den  Molekularstrüme ,  mithin  auch  der  am  Multiplioator  abgeleüele 
Strom,  an  welchem  also  schliesslich  und  allein  für  die  Beoback- 
lung  jene  Veränderung  bemerkbar  wird. 

3.  Da,  wie  später  besonders  hervorgehoben  werden  soll,  bei 
electrischer  Reizung  der  Muskel  nur  zuckt  bei  Schwankungen 
des  seinen  Nerven  IrefTenden  Stromes,  dagegen  sich  vollkommen  ndiig 
verhält  während  des  Verweilens  des  Stromes  auf  oonstanler  Habe, 
so  sind  auch  nur  die  ersten  Reizmittel  und  die  sub  2  angedeat^ni 
Veränderungen  werden  daher  auch  nur  durch  Stromes sehwaii- 
kungen  bewirkt.  Man  sollte  daher  glauben,  dass  während  der  Nerv 
an  einer  Stelle  von  einem  in  seiner  Stärke  unveränderlichen  Strwn 
durchflössen  wird,  wUrde  auch  in  dem  ganzen  Ubrigeli,  nicht  in  der 
Kette  befindlichen  NervenstUck ,  Alles  ruhig  sein.  Dies  ist  jedocb 
nicht  der  Fall,  sondern  der  Nerv  erleidet  auch  während  dieser 
Zeit  auf  allen  Punkten  seiner  Länge  eigenthUmliche,  electrisebe 
Veränderungen.  Man  nennt  nach  dem  Vorgange  von  du  Bois,  der 
dieses  Verhalten  ebenwohl  entdeckte,  den  electrotonischen  Zu- 
stand des  Nerven.    (Siebe  den  Abschnitt:  Nerv-Muskel.) 

4.  Rucksichtlich  der  olectrischen  Eigenschaften  hat  sieh  im- 
sehen  motorischen  und  seusibeln  Nerven  kein  Unterschied  ergeben. 

Der  zweiten  zur  Bildung  einer  Vorstellung  Über  den  lunervatioBS- 
Vorgang  nöthigen  Forderung,  Kenntniss  der  Geschwindigkeit  der 
Fortpflanzung  der  Nerventhätigkeit  hat  Helmholtz  ontsprocbcn. 
Durch  äusserst  siimreiche  Methode  ist  er  zu  dem  Resultat  gelangt, 
dass  in  den  Froschnerven  sich  die  Nervenregung  in  der  Sekunde 
26  —  27  Meter  fortpflanzt  Für  die  menschlichen  Nerven  findet  er 
61,5  Meter  in  der  Zeitsekunde.  Dieser  Unterschied  in  der  Fortpfias- 
Zungsgeschwindigkeit  der  Nervenerregung  in  den  Nerven  des  FnMches 
und  des  Menschen  mag  vielleicht  zum  Theil  durch  ihre  verschiedene 
Molekularconstitution  bedingt  sein.  Sicherlich  jedoch  hierdurch  nicht 
allein,  sondern  zum  grossen,  vielleicht  zum  grössten  Theil  durch  die 
verschiedene  Temperatur.     Dies  ist  bereits   BeobachUmgsrosultaL 
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Aehnlich  wie  FiUssigkeilon  den  galvanisclion  Strom  um  so  besser 
leiten,  je  wiirmer  sio  sind,  hat  Ilcimholtz  hei  seinen  Untersuchun- 
gen über  die  Fortpllunzun^sgeschwindigkeit  der  Nervenerro^^ung  in 
den  Froschnerven  gefunden,  dass  jene  im  Allgemeinen  um  so  grös- 
ser war,  eine  je  höhere  Temperatur  die  Nerven  hatten*).  — 

Aus  den  bisher  mitgetheilten  Thatsachen  wird  gegenwärtig  mit 
Recht  Folgendes  geschlossen: 

Da  die  Fortpflanzung  der  Nervenerregung  mit  einer  so  unerwartet 
(geringen,  endlichen  Gescliwindigkeit  geschieht,  die  der  Electricität 
weit  grösser  ist,  welche  letztere  nach  neuern  von  Gould  in  Nord- 
amerika au  Telegraphenleitungen  angestellten  Versuchen  in  der  Se- 
kunde 15980  Meilen  zurücklegt:  so  kann  das,  was  wir  Nerven- 
prindp  nennen,  nicht  ein  der  Electricitiltsbewegung  gleicher 
oder  sehr  analoger  Vorgang  sein.  Da  nun  aus  der  Physik 
bekannt  ist,  dass  diejenigen  Vorgiingo,  die  sich  mit  endlicher,  nicht 
sehr  grosser  Geschwindigkeit  fortpflanzen,  auf  der  Bewegung  mate- 
rieller Thcilchon  beruhen,  welche  ihre  erhaltenen  Bewegungen 
den  nilchst  anliegenden  mittheilen,  wie  dies  z.  B.  bei  der  Fort- 
pflanzung der  Luft-  und  Wasscrwellen  der  Fall  ist;  so  stellen  wir 
ms  weiter  vor,  dass  die  Nervenerregung  und  ihre  Fortpflanzung 
darin  bestehe,  dass  einer  gewissen  Anzahl  Theilchen  Bewegungen 
nulgetbeilt  werden,  und  dass  diese  auf  die  nächst  nachbarlichen  etc. 
übertragen  werden.  Nervenerregung  und  ihre  Forlpflanzung  besteht 
daher  in  der  Erregung  und  Mittheilung  von  Bewegungen 
der  einzelnen  materiellen  Ncrventheilchen  an  ihre  Nach- 
barn, tthnlicb  wie  die  Erregung  und  Fortpflanzung  des  Schalles  in 
der  Erregung  und  Uebertragung  von  Bewegungen  der  einzelnen  Luft- 
Ibeilchen  an  die  ihnen  zunilchst  liegenden  besteht.  Doch  ist  kein  Grund 
vorhanden  alle  Einzelheiten  dieses  Bildes  auf  den  Innervationsvorgang 
zu  Übertragen.  Da  aber  endlich  die  einzelnen  Nervenmolckcl  mit 
^tgcgengesetzten  Electricitäten  behaftet  sind,  und  dies  Merkmal  mit 
>Q  die  zu  bildende  Vorstellung  aufzunehmen  ist,  so  haben  wir  ein 
^'ohlbegrUndctes  Hecht  (gegenüber  denjenigen,  welche  auf  Nichts 
Hypothesen  bauen),  uns  zu  denken,  dass  die  Anregung  zur  Bewegung, 
>^elchc  eine  Nervenmolekel  durch  die  andere  erhält,  weniger  das 
Besullai  eines  materiellen  Stosses  der  einen  auf  die  andere  ist, 
als  vielmehr  die  Folge  gegenseitiger  electrischer  Fernwirkung.  Dies 
deutlich  zu  machen  hat  du  Bois-Reymond  folgendes  schöne  Bild 
ersonnen.  Er  sagt:  Man  denke  sich  eine  Menge  Magnetnadeln,  oder 
Huch  electrischc  Nadeln,  welche  sämmtHch  au  ihren  beiden  Enden 
mit    entgegengesetzten   Electricitäten    versehen   sind,    in   eine   lange 


*)    Müller'»  Archiv.  1S54I.  pag.  276  und  1852.  pag.  199. 
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Heiho  so  hinter  oinaiulcr  <iur|j;cstcUl  ^  dass  überall  cntf^ef^cngeseiilü 
Pule  einuuder  ^e$^eiii'ibcr  sieben.  Diese  Anordnung  repräsentiri  deo 
Nerven  und  seine  Zusanunensoteiing  aus  electrischen  Molekeln.  Man 
drebo  jetzt  die  eine  der  an  den  beiden  Enden  befindlichen  Nadeln; 
die  Folge  davon  wird  sein,  dass  durch  die  electrische  Pernwirkung 
der  ersten  Nadel  auf  die  zweite,  diese  ebenwohl  sich  drehen  wird, 
und  aus  gleichem  Grunde  wird  jede  folgende  Nadel  durch  Drehnog 
der  ihr  vorstehenden  ebenwohl  zur  Bewegung  veranlasst.  Eine 
ähnliche  Bewegung  im  Nerven  nennen  wir  Fortpflanzung  des  Nerven- 
agens.  Nach  der  heutigen  Anschauungsweise  der  Norvenphysiologie 
gibt  es  also  weder  ein  Nervenprincip,  noch  einüing  niil 
ähnlichem  Namen,  sondern  es  gibt  elertriscke  Neroeü- 
tiiolfkein,  und  eine  Portpflanzung  der  Bewegung  dersel- 
ben in  Folge  ihrer  electrischen  Fernwirkungen.  Denmadi 
ist  die  Fortpflanzung  der  Nerventhätigkeit  zwar  electrischer  Na* 
tur,  aber  nicht  in  der  Form  des  galvanischen  Stromes,  oder 
einer  sehr  ähnlichen.  Wie  man  sich  gemäss  dieser  Vorstellung  dia 
Wirkung  der  verschiedenen  Reize  im  Einzelnen  zu  denken  habe, 
ist  noch  nicht  hinreichend  klar.  Wir  sind  zwar  bis  zu  einem  ge- 
wissen Punkte  vorgedrungen,  allein  ich  wage  nicht,  den  Leser  nal 
den  weitern,  hierher  gehörigen,  zum  Theil  zarten  Betrachtungen  lu 
unterhalten. 

Wir  wenden  uns  jetzt  zu  einer  Reihe  von  Erscheinungen,  die 
nicht  minder  von  aUgemeiner  Bedeutung  sind.  Zwar  haben  sie  nichi 
so  unmittelbar  wie  die  vorhergehenden  zur  Erwirklichung  der 
fundamentalen  Vorstellungen  über  das  Wesen  des  Innervationsvor- 
ganges  beigetragen,  nichts  desto  weniger  aber  sind  durch  sie  eine 
Menge  diesen  betrefl'ender  Nebenfragen  gelöst  worden.  Wir  knüpfen 
die  hierher  gehörigen  Betrachtungen  an  zwei  wichtige  physiologische 
Combinationen:  motorischer  Nerv  und  Muskel  einerseits,  sen- 
sibler Nerv  und  Ceutralorgan  andrerseits.  So  verschieden 
diese  beiden  Combinationen  der  altern  Nervenphysiologie;  waren,  in- 
dem die  Lehre  von  der  cinsinnigen  Leitung  der  Nervenfaser 
beide  scharf  aus  einander  hielt,  eben  so  übereinstimmend  sieht 
sie  die  neuere  an,  indem  sie  bestreitet,  dass  es  mit  der  ge- 
nannten Lehre  seine  Richtigkeit  habe.  Sie  argumenlirt  hier- 
bei folgendermasssen.  Es  ist  dargothan,  und  ich  habe  dies  bereüs 
oben  (siehe  3.)  erwähnt,  dass  wenn  die  Nerven  Reize  treffen,  welche 
im  motorischen  den  Bewegung,  im  sensibeln  den  Empfindung  erre- 
genden Vorgang  erzeugen,  so  ist  nachweisbar  damit  eine  Aende- 
rung  der  electrischen  Beschafl'enheit  des  Nerven  verbunden«  Diese 
inuss  entweder  die  Nerventhätigkeit  selber,  wie  höchst  wahrschein- 
lich, oder  unzertrennlich  mit  ihr  verknüpft  sein,  da  Durchschnei- 
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■xoii    /wisi'luMi   ilor   i:i»roi/.UMi   StolU»   uiul   «loin   iU»h  \Wu 
*  ()ri:;in.  Muskol  iHlt»r  Hirn.  vorhiiulorL  ibss  sirli  so- 

i'lorlnsi'lio  ViM'iiiuh'niii^ .   itls  iuirh  ilns.  Wiis  A>ir 

i;iran  zu  soiulorn  izowohiU  simi.  ;uir  ilio  Stivrkt* 

^  fli'ho  noch  mit  doin  aiUwoiieiulon  Or!:;ii)  in 

'riinenlirrnilo  Ph)siolo^o    l>oti\u*h(ol    «laluM* 

■11  don  NorvonslolliMi  m»schohon.  wo  or 

risrhon  /ustaiul  dos  Nerven  ontiiojion- 

:i:i(so('he,    dtiss  lot/toro   sich  in  jedem 

i   ein  motorischer  oder  sensihhM*  sei,   n;icli 

II.   sowohl   mich  dem  centralen,  als  auch  nach 

iirii  Ende  hin  forlpllan/.en ,  und  man  schliesst ,   dass 

III  jileicher  Weise  mit  der  Nervenerresrunii  j^est-hehc»,  und 

<iie  Lehre    von   der   einsinni^en  Leitun}^   nur   der  so  ahwei- 

«^iienden  Natur  der  die  Nerventhätij^Weil  beanhvortenden  Organe,  des 

Huskols   und   des  Hirns,   ihre   Kntslehun}^   venhuike.     Der  Kinwand, 

dus  alsdann  alle  Muskelnerven  auch  Kmplindunf^en  bewirken  müss- 

len,  verliert  seine  Kraft,  (heils  durch  die  Bemerkung,  dass  das  (ie- 

Mü  der  Ermüdung  mOij;licher  Weise  diese  vorausj-est^tztc»  Mi^(*ns(*hart 

beweisen  könnte,  theils  durch  die  erlaubte  Annahme,  dass  die  Mus- 

kdnerven  für  die   gewöhnlichen   Verhältnisse    des   organischen   (ic- 

sohchcns  nicht  mit  seusorischen  Stellen  im  Hirn  verknüpft  sind. 

Nerv    und   Muskel. 

Dies  einfache  Präparat  ist  in  niannigfach(*r  liezic^hung  (iegenst-and 
des  Studiums  gewesen,  doch  schlii*ssen  wir  hier  diejenigfMi  llnter- 
Midiungen  aus,  welche  der  Muskelphysiologie  angehören.  Di«*  übrig 
Ueibenden  rein  neurologischen  umfassen  vor/ugsv\eise  die  sogenann- 
len  Reiz  versuche.  —  Die  electrische  Heizung  anlangend,  so  ist 
dem  Gesetze,  welchem  diesellie  unterliegt,  erst  in  neuerer  Zeit  fol- 
Render  scharfe,  den  Thalsachen  entsprechende  Ausdruck  g(*gebeii 
worden. 

Nicht  die  absolute  Stärke  des  eh^ctrischen  Stromes  Ist  das  die 
bickungen  bedingende  Moment.  Diese  ist  \ieliiiehr  an  sich  ganz 
{ieichgUitig ;  es  entsteht  nur  dann  Zuckung,  wenn  in  zwei  auf  ein- 
Ulder  folgenden,  unendlich  kleinen  Zeittheilchen  die  Stärke  des  Stro- 
mes eine  Schwankung  erleidet  und  es  ist  die  Zuckung  um  .so  stär- 
^®r,  je  grösser  die  Schwankung  ist.  Daher  erhält  man,  wenn  durch 
iiiea  Theii  des  Nerven  eine  eonstanle  Kette  geschlossi.'n  wird,  auch 
^  beim  Schliessen  und  OefTnen'  eine  Zuckung:  denn  lieide  sinri 
voller  Nichts,  als  Schwank  untren  des  Stromes  zwiM:li<'n  Null  und 
ioer  gewbsen  St;irke  d(*s  Stromes.     Oag«;gen   lileibt  dir  Muskirl  so 


lange  vollständig  in  Ruhe,  als  derSlrom  in  unvei^nderiieher  Starke 
im  eingeschalteten  Nervenslück  fliesst.    Auf  die  Stärke  der  Zuckung 
U))en  aber  ausserdem  noch  mehre  NebenumstJinde  Einfluss.    Die  Zu- 
ckung nUlt  sUirker  aus,  je  grösser  bei  gleicher  Stromesschwanktmg 
die  eingeschaltete  Nervenstrecke  ist,  und  je  weniger  die  Electrodeo 
senkrecht  auf  die  Längsaxe  des  Nerven   gestellt  sind.     Ebenso  ist 
die  Stromes  rieh  tung  für  die  Stärke  der  Zuckung  von  Bedeutung. 
Die  Scbliessungszuckung  ist  bei  absteigendem,  die  Oeffnungszucfamg 
bei  aufsteigendem  Strom  stärker.     Wir  knUpfen   hieran   noch  drei 
wichtige  electrische  Reizversuche,    von  denen  ein  jeder  sein  eigen- 
thUmliches  Interesse  hat.     Der  erste  betrifft  die  sogenannte  para- 
doxe Zuckung.     Er  besteht  darin,    dass  wenn  man  dicht  iSngs 
eines  Nerven,  der  noch  mit  seinen  Muskeln  zusammenhängt,  eio  an- 
deres XervenstUck    legt   und    dies  letztere    electrisch    reizt,   der 
Muskel  des  ersten  Nerven  zuckt    Die  Erklärung  dieses  merkwOrdi* 
gen   Versuches    gibt   die    Natur    des   Electrotonus.      Von  diaaem 
wurde  oben  nur  gesagt,  dass  er  in  einer  eigenthUmlichen  Verände- 
rung der  electrischen  BeschafTenheit  des  Nerven  auf  allen  Punktei 
seiner  Länge  bestehe,  wenn  derselbe  zu  einem  Theile  von  einem 
Constanten   electrischen   Strom   durchflössen   wird.     Wir  fügen  jetzt 
zur  Erklärung  der  paradoxen  Zuckung  Folgendes  hinzu.    Das  Wesen 
des  Electrotonus  besteht  genauer  darin,  dass  in  dem  Augenblick,  wo 
man   einen  Strom   durch   ein  NervenstUck  leitet,    dieses   auf  seiner 
ganzen   Länge,    also  auch   auf  der  nicht  in  der  Kette  befindlichen 
Strecke  dergestalt  electrisch  wird,    dass  wenn  man  zwei  beliebige 
Punkte  derselben  durch  einen  leitenden  Bogen,  sei  er  metallisch  oder 
flüssig,  verbindet,  in   letzterem   und  dem  zwischen   den   gewählKen 
Punkten   liegenden  NervenstUck  ein   Strom  fliesst,   der  letzteres  in 
demselben  Sinn  durchzieht,  wie  der  Strom  der  constanten  Kette  das 
NervenstUck,   welches   in  diese   eingeschaltet  isL     Denkt  man  sich 
nun  den  Nerven  a   dicht  an  den  Nerven  b   gelegt,   welcher  letztere 
noch  mit  seinem  Muskel  in  Verbindung  ist,  und  man  nimmt  ein  Stück 
des  Nerven  a  in  eine  Kette,  so  tritt  beim  Schluss  derselben  auf  der 
ganzen  Länge  von  a  Electrotonus  auf.    Da  aber  der  Ner\'e  b  dicht 
an  ihm  anliegt,  so  bildet  dieser  überall  für  je  zwei  Punkte,  ^-elche 
man  auf  a  auch  wählen  mag,  eine  Schliessung,  und  der  dadurch  ge- 
gebene Strom  durchzieht  dann  b.    So  wird  dieser  von  einer  gros- 
sen Menge  electrischer  Ströme  plötzlich  durchzogen  und  folglich 
nmss  der  zugehörige  Muskel  zucken.     Man  kann  daher  auch  sehr 
leicht  die  paradoxe  Zuckung  vormeiden,  wenn  man  zwischen  beide 
Nerven  einen  sehr  guten  Leiter  (Platin)   oder  einen  sehr  schlechten 
(Glas)  legt.     Im   ersten  Fall   bildet  das  gutleitende  Platin  und  nicht 
der  Nerv  b  den  Schliessungsbogen  fUr  die  durch  den  Electrotonus 
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ies  Nerven  a  entsiohendo  StrUnic.  Im  andern  Fall  kommt  zwischen 
je  iwei  Funkte  des  Nerven  a  gar  kein  Strom  zu  Stande,  weil  ehen 
der  leitende  Rogen  felilL  Ich  habe  mich  absichtlich  L>ei  diesem  Ver- 
■che  und  seiner  Erklürung  so  lange  aufgehalten,  weil  seine  Trag- 
mte  Air  die  Nervenphysiologio  in  der  That  sehr  gross  ist.  Er 
filhrt  uns  zu  der  wichtigen  Lehre  der  neuem  Nervenphysiologie, 
dass  das  Gesetz  der  isolirten  Leitung  nicht  allgemein 
gttitig  ist,  indem  es  für  die  electriscke  Heizung  nicht 
besteht  Denn  der  angeführte  Versuch  sagt  in  der  That  ja  weiter 
nichts,  als,  dass  wenn  man  irgend  einen  Nerven  electrisch  -reizt, 
nichl  bloss  die  Muskeln  zucken,  welche  von  ihm  ihre  Fasern  erhal- 
len, sondern  auch  alle  diejenigen,  oder  zum  mindesten  ein  Theil  von 
inen,  welche  ihre  Fasern  von  einem  Nerven  erhalten,  der  an  irgend 
mr  Stelle  seines  weitern  Verlaufs  an  jenen  angelegt  ist,  \^ie  dies 
nenenüich  in  den  Plevus  der  Fall  ist.  Vielleicht  ist  Mancher  der 
Leser  gewillt,  auf  diese  Weise  sich  auch  das  ganze,  grosse  Heer  der 
Sfinpatliien  zu  erklüron.  Vor  dieser  Voreiligkeit  warnen  \^ ir  ihn  in- 
less  ernstlich:  denn  wir  wiederholen,  die  paradoxe  Zuckung  ist  nur 
ler  electri sehen  Erregung  eigenthUmlich. 

Ein  zweiter,  nach  einer  andern  Beziehung  hin  wichtige  Ueizver- 
lieh  ist  die  sogenannte  unipolare  Zuckung.  Um  dem  Leser  ver- 
Ulndlich  zu  sein,  muss  ich  an  folgende  Thatsachen  der  Physik  er- 
mem.  Man  denke  sich  auf  zwei  neben  einander  stehenden  Rollen 
raht  in  vielen  Windungen  gewickelt.  Die  beiden  Enden  des  Drah- 
te der  Rolle  A  seien  mit  den  Polen  einer  electrischen  Kette  ver- 
attpft,  während  die  der  Rolle  B  mit  einamler  vereinigt  seien,  so 
BBS  diese  einen  einzigen,  grossen,  aus  vielen  Windungen  beslehen- 
Bn  Drahtkreis  darstelle.  So  oft  man  A  schliesst  oder  öffnet, 
dlstebt  in  B  ein  Strom  — *  Inductionsstrom.  Man  glaubte  nun, 
!^lbst  bis  in  die  neueste  Zeit  hinein,  dass,  damit  beim  OefTnen  und 
diliessen  von  A  electrische  Erscheinungen  in  B  zu  Stande  kommen, 
IT  Drahtkreis  ununterbrochen  sein  müsse.  Die  Physiologie  aber 
Hgle  das  Nichtbestehen  dieser  Voraussetzung;  sie  wies  nach,  dass 
uch  an  den  offnen,  nicht  mit  einander  verknüpften  Enden  des  Drah- 
»  auf  B  electrische  Wirkungen  benu  Oeffnen  und  Schliessen  von  A 
u  Stande  kommen,  freilich  nicht,  wie  natürlich,  in  Form  eines  Stro- 
las,  sondern  als  freie  Spannungselectricität.  Den  Beweis  führt  sie 
nf  folgende  Weise.  Man  verknüpft  mit  dem  einen  freien  Ende  des 
Drahtes  auf  B  den  Nerven  eines  Muskels.  W^enn  man  nun  A  schliesst 
der  üiTnot  und  zugleich  den  Muskel,  oder  auch  das  andere,  freie 
lade  von  B  ableitend,  z.  B.  mit  dem  Finger  berührt,  so  zuckt  der 
luskel.  Man  nennt  diese  Art  von  Zuckung  unipolare  Inductions- 
uckung,    weil  in  dem  Augenblick,    wo  man  die  Kette   schliesst, 


.111  den  lif-Micn  Enden.  Polen,  des  Inductionskreises  enl^efeenpeselzle 
KUu'tric'iUiU'n  auftreten  und  diese  lK*i  Berührung;  des  nur  mll  einem 
VauW  des  Kreises   verknüpften  Muskels  durcii  den  Nerven  desselbeo 
iihsit'\iicni\,  hei  Berührunf;  des  andern  Endes  durch  ihn  aufstei- 
gend aliHiessen.     In  dieser  einfachen  Fomi  haben  jedoch  diese  Ver- 
suche, wenigstens  für  den  hier  im  Auge  gehaltenen  Kreis  von  Lesen 
kein  besonderes  Interesse:   dies  wird  vielmehr  erst  durch  die  fol- 
^'eiiden   Betrachtungen,    welche    das   Vorige  zu   ihrem   V'ersUindiiiss 
voraussetzen,  erweckt     Wir  denken  uns  jetzt  die  beiden  Drahtenden 
irgend  eines  beliebigen  Inductionsapparates  (Rotationsmaschine),  wd- 
r.luT  weiter  Nichts  ist,  als  irgend  eine  l>esondere  Anordnung  der  ge- 
dachten zwei  Rollen,  durch  einen  schlechten  Leiter,  etwa  einen  feueb- 
ten  Faden,    verbunden   und  senkrecht  auf  die  Längsaxe  des  Fadens 
den  Nerven  eines  Muskels  gelegt.     Der  Muskel  wird  unter  allen  übh 
stünden  zucken,  weil  ein  Theil  des  Stromes  durch  den  Nerven  sei- 
nen Wog  nimniL     Unterbindet  man  den  Nerven,  so  wird,  wenn  der 
Nerv   nicht  gerade  die  Länge  des  Fadens  halbirt,  während  der  Ap- 
parat im  Gange  ist,   bei  jeder,  auch  der  leisesten  und  absichts- 
losesten  Berührung   des  Muskels,   Zuckung  erfolgen.     Dies  beruht 
(L'irauf,   dass  wegen  des  eingeschalteten  schlechten  Leiters,  wegen 
sogenannter    unvollkonimnor  Schliessung  der.  Kette,  sich 
von  der  Mitte  des  Fadens  an  nach  beiden  Seiton  hin  entgegengesellte 
Spannungselectricitüt  von  bedeutender  Intensitüt  anhäuft,  gerade  sOf 
als  ob,  wie  in  dem  vorerst  betrachteten  FaU,  gar  keine  Schliessung 
vorhanden  witro  und  bei  Berührung  des  Muskels  nuin  diese  durch 
den  Nerven  ableitet.     Dies  wird  auch  noch  dann  stattfinden,  wenn 
der  Nerv   an  irgend  einer  Stelle   durclischnitten  ist  und  die  Enden 
wieder  an  einander  gelegt  sind.     So  wird  ein  durchschnittener 
Nerv   noch  scheinl>ar  die  Norventhätigkeit  fortpflanzen,  weil  nämUch 
die  abgeleitelo  Electricität  auch  das  unmitteUjar  am  Muskel  hängende 
Nervenstück    durchllicsst.      Entfernt   man  jetzt   den  feuchten  Faden 
und   ninunt  den   Nerven   eines  Schenkels  zwischen   die  Drahtenden 
des  Inductionsapparates,  so  bildet  joner  selbst  den  grossen  Wider- 
stund,  und  womi  man  dann  den  Schenkel   au  dem  äussorsten  Ende 
bt^rührl,  so   wird   durch   seine   ganze  Masse  Eloctricität  abfliessen, 
mithin  ausser  demjenigen    von  doni  betroffenden  Nerven   versorgten 
Muskeln,  auch  diejenigen  noch  zucken,  welche  zwar  von  jenem  keine 
Fasern  erhalten,   durch  welche  aber  zufällig  die  abgeleitete  Eleclii- 
cität  ihren  Weg  niniuiL    Man  sieht  daher  ein,  dass  wenn  man  mit- 
telst eines  Inductionsapparates  Reizversuohe  anstellen  will^  um  lu 
erforschen,  welche  Muskeüi  von  einem  Nerven  versorijt  werden,  es 
nicht  genug  ist,  die  Nerven  zu  isoliren,  sondern  es  muss 
das  ganze  Präparat    und    der   ganze  sekundäre  Kreis  auf 
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das  ailerBorgfältigste  isolirt  sein.  Letzteres  natürlich  dcsshalb, 
weil  sonst  an  irgend  einer  Stelle  des  Inductionskreiscs  Electricität 
abgeieitei  werden  könnte  und  welche  den  £rfolg  haben  wUrde,  vvel- 
clien  es  in  dem  ersten,  erwühnten  einfachen  Fall  hat,  wenn  man  das 
freie  Ende  des  Inductionskreiscs  ableiteL  Da  noch  heut  zu  Tage 
viele  Physiologen  aus  Unkenntniss  dies  zu  thun  verabsäumen,  indem 
sie  noch  in  dem  alten  Wahn  stehen,  es  sei  genug,  das  Präparat  auf 
ein  Brett  zu  legen  und  den  betreffenden  Nerven  durch  ein  Glas- 
plittchen  zu  isoliren;  so  sind  stets  deren  Angaben,  wenn  sie 
nicht  ausdrücklich  von  der  Bemerkung  begleitet  sind, 
man  habe  sich  vor  dem  Hereinbrechen  unipolarer  Zuckun- 
gen geschützt,  mit  Misstrauen  aufzunehmen.  — 

Der  dritte,  in  theoretischer,  wie  in  praktischer  Beziehung  gleich 
nichtige  electrische  Reiz  versuch  besteht  darin,  dass  jeder  Tetanus 
eines  Muskels,  gleichviel  auf  welche  Art  der  Reizung  seines  Nerven 
er  entstanden  ist,  schwindet,  wenn  man  in  irgend  einer  Strecke 
des  erregten  Nerven  einen  starken,  constanten  Strom  iliessen 
UssL  Er  erklärt  sich  durch  die  Annahme,  dass  der  conslantc  Strom 
die  electrischen  Molekeln  des  Nerven  in  einem  solchen  Zustand  fest- 
hält» dass  sie  keiner,  durch  irgend  einen  Reiz  hervorgerufenen  An- 
regung zur  Bewegung  Folge  leisten  können.  Wahrscheinlich  ist  je- 
ner Zustand  identisch  mit  dem  während  des  Schlusses  einer  con- 
stanten Kette  durch  einen  Nerven  in  diesem  entstehenden  Elcctro- 
tonus.  Der  Leser  gibt  sich  sogleich  der  Hoffnung  hin,  hierin  ein 
Mittel  gegen  den  Tetanus  in  all  seinen  verschiedenen  Fonuen  zu  be- 
sitzen. Ich  glaube  jedoch,  dass  diese  Hoffnung  sehr  gering  ist  und 
erwarte  davon  kaum  ein  brauchbares  Palliativmittel  für  jene  Leiden; 
nicht  sowohl,  weil,  wie  sich  noch  Mancher  erinnert,  frühere  ähnliche 
Versuche,  namentlich  in  Frankreich,  "gescheitert  sind;  denn  damals 
probirte  man  auf  gut  Giück  hin,  ohne  auch  die  geringste  Einsicht 
in  die  Wirkungen  des  constimten  Stromes  auf  den  Nerven  zu  haben ; 
als  vielmehr  desshalb,  weil  ich  befürchte,  dass  es  wegen  der  be- 
sondcm  Leitungsverhältnisse  der  die  Nerven  und  das  Rückenmark 
umgebenden  Gewebe  nicht  gelingen  wird,  durch  die  leidenden  Ner- 
ven einen  Strom  hinlänglicher  Dichte  durchzuführen.  Nichts 
desto  weniger  sei  den  Aerzten  diese  Thatsache  aufs  Neue  zur  Prü- 
fung empfohlen. —  Was  die  thermische  Reizung  der  Muskelnerven 
betridl,  so  ist  für  die  des  Frosches  dargethan  worden,  dass,  um  den 
Muskel  zu  Bewegungen  zu  veranlassen,  auf  den  Nerven  Temperaturen 
wirken  müssen,  welche  die  Structur  des  Nerven  momentan  zer- 
stören, womit  in  der  thermischen  Reizung  eine  rein  mechanische 
erkannt  wird.  Einige  Forscher  haben  dies  bestritten.  In  Folge  einer 
falschen  Uebertragung  des  nicht  verstandenen  electrischen  Reizungs- 

Archiv    r.   «iri»*c;iisch.  Hviik..    I.    3  3!2 
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f^osoCzos  auf  (liosos  (iohiet  und  in  Rücksicht  auf  ilic  Ihormischr  Hol- 
zung der  lliuilnervcn  li«nhcn  sie  l)oh«iuplcf,  der  Muskclnorv  antworlo 
glcicliwic   auf  Schwankungen   der   Stniniesdichlo .    auch  mir  auf 
solche   m   der  Toinperatur.     Das  Kxperiinenl,   auf  welches  sie  sich 
berufen,  soll  darin  bestehen,  dass.  ein  Muskelnerv  in  hoisses  Wiwscr 
getaucht,  der  Muskel  nichl  bloss  beim  Eintauchen,  sondern  auch  bei 
der  Herausnalinie   zuckt,    welche   beide   Zuckungen   sie    der  Schlich 
sungs-  und  OelTuungszuckung   durch  «»ine  Kette   analog  halten.    Ab- 
gesehen   von    der  Richligkeit   dieses   Kxperimenles ,   welche  ich  Ijo- 
stiTite,   haben  alwr  ,lene  nicht  bedfOcht.   dass  die  gedachte  AnnloLno 
verlangt,  dass  der  Nerv,  während  er  in  heisses  Wasser  eingetaucht 
ist.   nichl    reagiren   dürfe,   eine  Konsequenz,    welche    sich   natürlich 
nicht  besUUigt  lindet*).  —    Vgl.  i).  Eckhard:    Die  Einwirkung  der 
Temperatur  des  Wassers  auf  die  motorischen  Nerven  des  Frosches- 
HenleV  &  Pfeufer's  Zeitschr.   Bd.  10.   p.  165. 

Die   chemische   Heizung   anlangend,    so   ist  diese   noch  nichV 
nach  idicn  Seiten  hinreichend  klar,  hauptsMchlich  desshalb,  weil  wr 
bis  jetzt  zu  wenig  mit  den  so  schwierig  zu  erforschenden  chemischen 
Eigenschaften   des  Nerven   selbst   bekannt  sind.     Indess  kennen  ^ir 
eine  gro.sse  Menge   von  StolFen.    welche   auf  Froschnerven    npplieirt 
Zuckungen  erregen,  mul  k tonnen  auch  den  dazu  nOlhigen  Procentgc- 
halt  nUherungsweiso  angeben.     Hierher  gehören   vorzugsweise:  die      |>' 
fixen  Alkalien,  Mineralsäurcn.  salpctersaures  Silber,  Kreosot,  die  mei- 
sten leicht  Utslichen  Salze  der  Alkalien  etc.     Es  scheint,  als  ob  auch 
hier    diejenigen    StofTe   die  Nerventlultigkeit    am    stUrkston    erregen, 
welche  die  Nervensubstanz  stark  chemisch  angreifen,  ihr  irgend  einen 
Bestandtheil    rasch   entziehen    und  dadurch   den  Nerven    gleichfalls 
momentim  tödten.     In  der  That  l^sst  sich  auch  eine  chemische  Wir- 
kung  auf  den  Nerven  kaum  anders  als  mit  einem  Zerfallen  der  Ner- 
vensubstanz in  andere  Elemente  verbunden  denken:  freilich  brauchic 
damit  nicht  nothwendiger  Weise  ein   Aufgeben   sHmnitlicher 
Lebenseigenschaften  des  Nerven  verbunden  zu  sein.    Es  ist  nl>er  eine 
Thatsache,   dass   alle   diejenigen  Agentien,   welche  Muskelzuckungen 
bewirken,   silmmllich  in  äusserst  kurzer,  kaum  mes9l)arer  Zeil  das 
Leben   des  Nerven  auflicben.     Von  besonderer  Wichtigkeit  scheinen 
der  Eiweiss-  und  W\issergehalt  des  Nerven   zu  sein,   von  wel- 
chen nam<mtlich  der  erstere,  ^iolleieht  wegen  eines  gewissen,  pracli- 
schen  Interesses  eine  besondere  Beachtung  verdient.     Es  ist  nilmlich 
nachgewiesen,   dass   wenn  man  dem  Nerven  auf  irgend  eine  Weise 

*)    Ich  hul)o  hier  die  thcnniiichc  Roiziiiij^  der  Muskeknerveii   so  kurz  abge- 
fertigt,  weil  wir  in  der  Tlial  nithl  mehr  Siclicres  darüber  wissen.     Die  Tliul>.i 
eben  über  die  tberinisebe  Reizung   sens=ibler  Nerven   werden  zum  Tbeil  in  dem 
folgenden  Abschnitt,  zum  Tbeil  in  der  Nervenpalliologie  mitgelbeilt  werden. 
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rasch  seinen  Wassergehalt,  durch  Austrocknen  über  SchwefelsiUirc 
oder  Einlegen  in  fein  vertheiUon  Zucker  etc.  entzieht,  sein  Muskel 
zuekL  Ob  diese  Wasserentziehung  unmittelbar  die  Zuckung  ein- 
leitet, oder  ob  letztere  von  dem  Zerfallen  einer  im  Nerven  vorhan- 
denen anbekannten  Vorbindung,  deren  Existenz  durch  einen  gewis- 
sen Wassergehalt  bedingt  ist,  als  abhifngig  gedacht  werden  niuss, 
lisst  sich  bis  jetzt  nicht  entscheiden.  Möglicher  Weise  kann  die  ge- 
nannte Beobachtung  zu  einer  Erklärung  des  Durstes  etc.   fuhren.  *) 

Sensibler   Nerv   und   Ccntralorgan. 

Indem  ich  diese  Conibination  hier  ansohliesse.  bemerke  ich,  dass 
ns  den  vielen,    fruchtbaren  Angriffspunkten,    welche  dieselbe  der 
Betrachtung  bietet,  nur  diejenigen  ausgewählt  worden  sollen,  welohe 
in  nächster  Beziehung  zu  den  das  Wesen  der  Innervationsvorgüngo 
hetreffcnden  Lehren  stehen.    FUr  die  Mehrzahl  unserer  Betrachtungen 
setzen  wir  als  Ccntralorgan  das  Hirn   und  als  sensible  Nerven  die 
Gefühls  nerven  voraus.     Wir  machen  den  Anfang  mit  der  Lehre, 
dass  der  Erfolg  der  Heizu-ng  der  sensibeln  Nerven    we- 
sentlich bedingt  wird    durch  die  Stelle  des  Nerven,    an 
Welcher  der  Heiz  eingreift.     In  dem  Fall  nämlich,  dass  der  Reiz 
^  üussersie  Ausbreitung    des   Nerven  trifll,    ist    die    entstehende 
Empfindung  in  hohem  Grade  von  der  Qualität  dos  Reizes  abhängig, 
jedoch  innerhalb   gewisser  Grenzen,   so   dass   bei  grosser  Intensität 
^leeselben   jene  Abhängigkeit   verschwindet.       Unter   der   genannten 
^ingung  bat  man   dann  je  nach  den  Umständen  Temperatur-, 
öruck-  oder  Orlsompfindungen.     Wenn  dagegen  der  Norven- 
etamm  selbst  mit  Ausschliessung   seiner  peripherischen  Endi- 
gung einem   Reize  unterliegt,   so  entsteht  nur  eine  unbestimmte 
bis  zu  den  verschiedenen  Gniden  des   Schmerzes,  je  nach  den 
Verhältnissen,  eich  steigernde  Empfindung,  welche,   wie  es  scheint, 
ganz   unabhängig   von  der  Qu<ililät  des  Reizes  ist.     Dies  Gesetz 
hat  E.  H.  Weber  in  seinem  Artikel:   „Tastsinn  und  Gemeingeftlhl'S 
in  ft.  Wagner's  llandwürtorbuch   der  Physiologie,   durch   eine  An- 
zahl von  Experimenten  dargethan,    unter  welchen  die  folgenden  die 
vorzUgliclisten  sind.     Taucht  man  den  Ellenbogen  in  einen  Brei  von 
Schnee  und  Wasser,    so  empfindet  man  anfangs   die  Kälte  mittelst 
der  an  der  genannten  Stelle  sich  endigenden  Hautnerven.     Ist  aber 
Kulte    tiefer  bis   zum  Stamm   des  nervus   ulnaris   eingedrungen,   so 
empfindet  man  nicht,  wie  man  aus  der  grossem  Anzahl  der  jetzt 


♦)    C.  Eckhard.    Die  chemische  Reizung  der   motori{H:Iion   Froscbnervcn. 
Uenle'tf  &  Pf  eurer 's  Zeitschrift.    Neue  Folgi?.     Bd.  2.    pafr.  303. 
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goreizton  scnsibeln  Nervcnfäden  schliosaen  sollto,  die  Källe  deiilUcher, 
sondern  einen  Sdimerz,   ttbnlich  ^io  bei  DruciL  auf  diesen  NerveD- 
stanun.     Bei  Kranken,   deren  Haut   an   einzelnen  Stellen   durch  eioe 
starke  Verbrennung  und  darauf  folgende  Eiterung  zum  grossen  TheO 
zerstört  war,   überzeugte  sieh  A^eber,  dass  sie  an  den  genaDotea 
StelkMi  das  Vermögen  verloren  hatten,  die  eigenthUmlicben  Empfia- 
dungen  der  WUrme  und  Ki&lte  zu  erhalUm.     Dasselbe  ist  der  Fall, 
wenn  man  sieh  Klvstiere   von  kaltem  Wasser  setzen  lässt,   welches 
ohne  Zweifel   einen    grossen  Theil   der  sensiblen  Fasern   des  plexus 
ischiadicus  und  lumbalis  erkältet.     Auch  die  Combination :    sensibler 
Nerv  und  Rückenmark  zeigt  ein  ähnliches  Verhalten.     Es  ist  näinlicb 
eine   länger  bekannte   und  in  neuerer  Zeit   vielfach   bestätigte  That- 
Sache,   dass  man  durch  Apphcation  der  Reize  auf  die  peripherische 
Ausbreitung  der  emplindendeu  Nerven  in  der  Haut  ausgedehnte  Re- 
flexbewegungen hervorrufen  kann,  während  diese  fehlen  oder  nur  ia 
ungleich  geringerm  Grade  auftreten,  w  enn  die  Reizung  an  einem  sea- 
siblen   Nervenstanmi   geschieht.      Diese   Thatsachen  führten  zu  der 
Hypothese,  dass  an  den  Enden  der  Hautnerven  gewisse  X)i^aae,  äha- 
lieh   den  Sinnesorganen   der  übrigen  Siunesnerven ,   vorhanden  sein 
möchten,  die  wenn  sie  nicht  bis  zu  ihrer  Zerstörung   von  ver- 
schiedenen Reizen  getrotTen  werden,   in  uns   die  nach  der  QualitiB 
jener  verschiedenen  Empfindungen  erwecken.     In  der  Thai  hat  man 
nun  auch  derartige  Organe  aufgefunden.     Am  vollständigsten  finden 
sich  die   hierher  gehörigen  Beobachtungen  mitgetheili  in:    Beitrip 
zur   Anatomie    und    Physiologie    der    Haut   von   Georg    Meissner. 
Meissner  und  R.  Wagner  fanden   in  den  HautpapUlen  der  Hand 
und  der  Fusssohle,  Kölliker  in  denen  der  Zunge  oigenIhUmlich  ge- 
bildete Körperchen,   nach   welchen  liin  sich  Nervenfasern  begeben, 
und  wo  diese   stumpf  zu  endigen  scheinen.     Man  nennt  diese  Kttr- 
perchen  Gorpuscula  tactus.     Auf  den  übrigen  Theilon  der  Uautober- 
fläche   sind  sie   bis  jetzt   noch  nicht  aufgefunden.    Es  entsteht  nun 
für  die  Nervenphysiologie  die  Frage,   ob  in  der  That   der  oben  be- 
schriebene  verschiedenartige  Erfolg   der   Reizung    sensibler  Nerven 
seine  Entstehung   den  zum  Theil   noch  hypothetischen^)  Tastkörper- 
chen verdanke.     In  dieser  Form   wird  man  wohl  die  Frage   nie  be- 
antworten  lernen,    weil   wegen  der  mikroskopischen   Kleinheit  der 
Tastkörperchen    dieselben    dem   Experiment    nicht  zugänglich  sind. 
Formulirt  man  sie  so,    dass  man  statt  Tastkörperchen  nur  periphe- 
rische Ausbreitung  der  Nerven  setzt,  so  könnte  die  Frage  als  abge- 
than  betrachtet  w  erden,  weil  die  Thatsachen  sie  zu  bejahen  scheinen. 
Allein   nach   Beobachtungen   von  Dieffenbach    (der  Aether  gegen 


*)   Weil  all  andern  SIclleu  des  Körpers  noch  nicht  aufscftuiden. 


dcQ  Schmerz)  und  Anderen  ereignet  es  sich  l)ei  Aethornarkusi;,  dass 
das  Hirn  für  Schnierzenseindrüekc  unerregbar  wird,  während  es 
Tastempfindungen  zu  Stande  kommen  litsst,  und  es  kann  daher  un- 
ter Voraussetzung  der  Richtigkeit  dieser  Beobachtungen  der  gedachte 
Untorscliied  im  Erfolg  der  Reizung  nicht  allein  durch  ein  oigenthUm- 
licties  Verhalten  der  Nerven  an  ihren  Enden  erklärt  werden.  Auf 
der  andern  Seile  jedoch  muss  der  in  den  Nerven  auf  beide  Artim 
orrogte  Vorgang  verschieden  sein,  da  nachweislich  ein  qualitativ 
«rtcl  quantitativ  gleicher  Reiz  (Tauchen  des  Ellenbogens  in  eine 
Källcmischung)  so  verschiedene  Wirkungen  hervorbringt.  Man  ist 
dalier  vorerst  leider  gezwungen  für  beide  Empfindungen  diflerente, 
wcsnn  auch  wohl  im  Wesentlichen  übereinstinunende  Vorgilnge  im 
Nerven  auseinander  zu  halten  und  filr  einen  jeden  einen  besondern 
I^ocess  im  Hirn  zu  postuliren.  Diese  Mittheilungen  sind  desshalb 
S^macht  worden,  um  zu  zeigen,  dass,  da  in  diese  II  ei  ml  ich  kei- 
'^11  einzudringen  der  NeuroiHectricitüt  bisher  nicht  ver- 
S^tQnt  war,  unsere  Vorstellung  Über  den  Innervalionsgang 
'^Och  nicht  hinreichend  genug  detailirt  ist. 

Von  den  Reizversuchen  im  Einzelnen  soll  hier  nicht  die  Rede 
Sein;  sie  gehleren  mehr  in  die  Lehre  von  den  Sinnesorganen.  Nur 
^Uf  eine  bereits  länger  bekannte,  aber  jetzt  von  neuem  wichtig  ge- 
Mrordenc  Eigenschaft  der  Gefllhlsnerven  und  der  Sinnesnerven  über- 
haupt soll  noch  aufmerksam  gemacht  werden.  Man  weiss  nämlich 
Vorzugsweise  für  die  Gefühlsnerven,  doch  auch  für  den  Geschmacks- 
Und  Sehnerven,  dass  sie  nicht  allein  die  Strom  es  Schwankungen 
gleich  den  Muskelnerven,  sondern  auch  die  in  gleicher  Grösse  vor- 
handene Dauer  der  Ströme  beantworten,  indem  eben  Gefühl,  Ge- 
schmack Ul)er  das  Schliessen  der  Kette  hinaus  beobachtet  werden. 
bio  Gesetze,  denen  die  Reizung  der  einzelnen  Sinnesnerven  folgt, 
hier  weiter  zu  besprechen,  liegt  ausser  unserer  Absicht.  Dies  set/.t 
voraus,  dass  der  Sinnesnerv  während  des  Geschlossenseins  der  Kette 
sich  in  einem  besondern  Zustand  befinden  müsse.  Wir  wissen  aber 
diesen  Zustand  genauer  zu  charaklerisireu ,  indem  er  eben  wt^ter 
Nichts  ist,  als  der  Electrotonus ,  welcher  mithin  nicht  vom  Muskel, 
wohl  aber  von  einem  Centralorgan  und  insbesondere  vom  Gehirn 
Iieautwortet  wird. 

Rückenmark. 

Wir  wenden  uns  jetzt  dem  speziellem  Theil  der  Nerven- 
physiologie zu  und  beginnen  mit  dem  Rückenmark  und  seinen 
Nerven.  Da  wir  keine  vollständige  Physiologie  desselben  hier  geben 
wollen,  sei  es  erlaubt  auf  die  Hauptpunkte,  welche  in  neuerer  Zeil 
behandelt  worden  sind,  aufmerksam  zu  machen. 
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1.    Maa  hat  auf  vorzugswoisc  analooiisobem  Wege  die 
Hypothese   vom    cerebralen  Ursprung    der  Rtiokonmarks* 
nervon  zu  stUtzoD  gesucht.     Dies  glaubte  man  durch  folgende 
Ueberlogung  und  folgende  Thatsachon  thun  zu  können.    Man  meiDie^ 
dass  es  doch  eine  gar  zu  einfache   und  leicht  verständliche  Vorstel« 
lung  \väi*e,  sich  zu  denken,  dass  das  lUrn  die  Gliedernerven  durch 
einen  ununterbrochenen  Faserzusainmenhang  errege.     Eot- 
sprochond  dieser  Vorstellung    ist  die   Behauptung  Kölliker's,  dass 
die  Grösse  des  Querschnittes  der  weissen  Substanz  (und  nur  diese 
ist  in  Betracht  zu  ziehen^  weil  die  graue  Substanz  nur  eine  äusserst 
geringe,  kaum  in  Rechnung  zu  bringende  Menge  von  Pasern  entUill) 
des  Halsmarks   gleich  sei  der  Summe  der  Querschnitte  sämmtlicher 
Nervenwurzein.     Er  fand  zwar   bei  zwei  Individuen  den  Querscluiilt 
der  weissen  Substanz  des  Halsmarks  zu  10  Q'",  2  und  14  Q"',  fi, 
dagegen  die   Summe   der  Querschnitte    sämmtlicher  Nerven wunein 
zu  40  Q"',  5  und  45  Q'".     Ais  er  aber  in  Rechnung  brachte,  dass 
alle  Nervenfasern,   sobald  sie  in  das  Rückenmark  eintreten,   sich  in 
einem  gewissen  Ycrhältniss  verschmälern,  ergaben  sich  statt  der  bei- 
den letzten  Zahlen  11  Q"'  und  12  Q'"-    Dennoch  hat  sich  die  neuere 
Nervenphysiologie  auf  Grund    der   sogleich   anzuführenden   Ueberle- 
gungon   nicht  entschliessen   können,   die  Theorie  vom  cerebralen 
Ursprung  der  Rückenmarksnerven  der  von  dem  medullären  zu  be- 
vorzugen.   Erstens  ist  es  eine  bekannte  Sache,  dass  die  QuerschniUe 
feuchter  Theile,  wie  der  Nerven  nur  höchst  ung^otau  direct  gemes- 
sen werden  können,  wohin  auch  die  Berechnung  des  QuerschniUes 
aus  dem  gemessenen  Durchmesser  zu  zählen  ist;  man  berechnet 
sie  vielmehr  aus  dem  spez.  Gew.,   dem  absoluten  Gewicht   und  der 
Länge  des  angewandten  Theiles,  von  welcher  Methode  wir  aber  bei 
der  ciürten  Untersuchung  Nichts  erfahren.     Zweitens  lässt  sich  das 
Verhältniss  der  Vorschmälerung  der  Nervenfasern,   welche  sie  beim 
Eintritt  in   das  Rückenmark   erleiden,   nicht  genau  ermitteln,  weil 
dazu   nöthig  wäre  ein  und  dieselbe  Faser  an  verschiedenen  SteHen 
ihres  Verlaufs  im  Rückenmark  zu  messen,   was  nicht  geleistt^t  wer- 
den kann.      Drittens   hat   die   Anatomie    nicht  darüber    entscheiden 
können,  ob  sämmtHche,  im  Rückenmark  vorhandene  Fasern  den  aus- 
tretenden Nerven  angehören,  oder  ob  es  nicht  auch  ihm  eigens  an* 
gehörige  enthält.     Viertens  haben  wir  in  den  Reflexbewegungen  eine 
Gruppe  von  Erscheinungen,  welche,  wenn  auch  deren  Mechanismus 
noch  nicht  erkannt  ist,   uns  jedenfalls  beweisen,   dass    mit  grosser 
Leichtigkeit  ein   dem  Rückenmark   zugeführter  Reiz   Bewegungavor- 
gänge  erzeugt,   wo  von  einem  direclen  Uebergaug  sensibler  Nervei 
nicht  die  Rede   sein  kann.     Man   sieht   daher  nicht  ein,-  dass  nicht 
auch   das  Hirn  seine  Anregungen  zu  Bewegungen  auf  das  Rücken- 
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mark  iiiiUelst  ilesselben  oder  eines  ülinlichen  Mechauisiiuis  übertrogen 
sollle,  ohne  dass  dadurch  gegenüber  andern  in  der  Ncrvcnphysiologie 
wohl  begründeten  Aiiächuuungen  unsore  Vorstellungen  Über  die  Wir- 
kuugen  dos  llirus  auf  das  Rückenmark  besonders  complioirt  würden. 

2.     In  der  commissura  alba  anterior  findet  eine  Kreuzung 
von  Nervenfasern  entgegengesetzter  Seiten  statt. 

Schon  früher  wusstc  man  durch  Ed.  Weber,  dass  Fasern  der 
%'ordern  Nervouwurzeln   bis  in  die  vordere,   weisse  Commissur  vor- 
dringen.   In  neuerer  Zeil  ist  dies  dahin  vorvoilsländigi  worden,  dass 
dies  nur  mit  einem  Theil  der  Fasern  der  vordem  Wurzeln  der  Fall 
101   und  dass   überdies    in   der  vordem   Conmiissur    eine   wirkliche 
Kreuzung    von  Fasern    entgegengesetzter  Seilen  stall  flndel    und 
vwvar  soll  diese  dicht  über  der  Einti*itlsstelle  jeder  Xervenwurzel  in 
4as  Aüekenmark  vor  sich  gehen.    Diese  Thatsachen  hal  man  an  feinen 
SebniUea,  welche  in  Chromsäure  oder  absolutem  Alkohol  erhärteten 
AUokenraarkeu  entnommen  waren,  gefunden.    Für  die  hintern  W^ur- 
seln  isi  eine  ähnliche  Kreuzung   noch   nicht  boobachlel.     Einige  der 
Mtom,  ais  bekannt  vorauszusetzende  E\{>erimente  sind  diesen  That- 
Mohen  zuwider,  z.  B.  die,  dass  nach  Durchschneidung  einer  Hälfte 
des  KUckenmarks    vollkommen  einseitige  Lähnmng  der  belrofTenden 
Seite  beobachtet  werden  soll.     Dagegen  stehen  andere  ältere   (Van 
Deen,  Valentin,  Slilling)  nebst  neuern  von  Eigenbrod  *]  ango- 
sleilten  damit  tbeilweise  in  Einklang.     Man  hat  nämlich  beobachtet, 
dftss  bei  Durchschneidung  der  einen  Hälfte  des  Rückenmarks  an  bei- 
^O  Seiten   in   den  unterhalb  des  Schnittes  gelegenen  Theilon   un- 
vollkommene Lähmung  beobachtet  wird,  doch  darf  der  Schnitt 
nicht   all  zu  nahe  den  Nervenwurzeln   geführt  werden,    welche  die 
unterhalb   dos  Schnittes   liegenden  Glieder   versorgen.     Da  nun  die 
Anatomie  behauptet,  dass  die  Kreuzung  ziemlich  nahe  oberhalb  des 
Eintrilles  der  Xervenwurzeln  in's  Mark  statt  fmdot,   so  ist  die  eben 
angeführte  Bedingung  durch  den  anatomischen  Verhalt  oigcntlich  nicht 
recht  verlangt,  doch  scheint  sie  durch  die  Annahme  bestehen  bleiben 
zu  müssen,   dass  durch  Druck  und  Zug,   weiche  mit  Jedem  Schnitt 
verbunden  sind,    die  Leitungsfähigkeit   dicht  unterhalb  des  Schnittes 
liegender  Fasern  aufgehoben  werden  könne.      Dei  der  eben  citirten 
Beobachtung  bestand  auch  die  Empfindung   in  den  unterhalb   des 
Sehpillcs  gelegenen  Thoilen   auf  beiden  Seilen  fort,   die  Ph\siologie 
findet  sich   indess  noch  nicht  dadurch  veranlasst,  auch  eine  Kreu- 
zung  der  hintern  Nervenwurzeln  anzunehmen,  so   wahrschein- 
lich sie  auch  der  Anatomie  scheinen  mag. 


*)   Diu  Lciiungsgusotze  im  Hückumnark. 
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3.    Das  BclTsche  Gesetz  erleidet  Ausnahmen. 

Es  hatte  wohl  keine  Lehre  bei  den  Physiologen  so  tiefe  IWw- 
zeln  gefasst,  als   die  Ueberzeugung   von   der  Richtigkeit  des  Bell^ 
sehen  Gesetzes,   und  es  war  daher  begreiflich,  dass  selbst  kritische 
Forscher  es  als  ein  kühnes  WagstUck  von  du  Bois  ansahen,  als  er 
behauptete,  dass  für  die  electrische  Reizung  das  BelFsche  Geseti 
eben  so  unrichtig  sei,  wie  das  von   der  isolirten  Leitung  der 
Nervenfasern.     In  der  That,   es  lässt  sich  ohne  besondern  Aufwand 
zeigen,   dass  man  durch  Reizung   der  peripherischen  Enden  durdi- 
schuittener,   hinterer  Nerven  wurzeln  Bewegung  hervorrufen  kann, 
und  dass  dasselbe  ebenwohl  bei  Reizung  der  centralen  Enden  durck- 
schnittener,  vorderer  Wurzeln   stattfindet.     Zu  dem  Ende   hat  maii 
weiter  Nichts  zu  thun,  als  durch  die  bezeichneten  Nervenstttcke  eise 
mehrelementige  (6 — 8)  Kette  zu  schliessen  und  durch  DurchschneideiL 
der  genannten  NervenstUcke  vor  den  Electroden  und  Aneinanderiegen 
derselben   sich  zu  überzeugen,   dass  die  beobachteten  Bewegungeik 
nicht  die  Wirkungen  von  Stromesschleifen  sind.     Der  Yersudi  sielll 
Nichts   Anderes,   als  die  paradoxe   Zuckung   in  anderer  Form  dar. 
Denn  da  jede  sensible  Wurzel  eine  Strecke  lang  an  der  motorisdieo 
anliegt,  so  werden  die  in  Folge  des  Electrotonus  in  der  ersten  e^ 
regten  Strömchen  sich  durch  die  motorische  Wurzel  schliessen,  folg- 
lich Zuckung  entstehen;    andrerseits,  da  das  centrale   Ende  jeder 
motorischen  Wurzel  im  Rückenmark  andern  motorischen  Fasern  mehr 
oder  weniger  nahe  anliegt,  wie  z.  B.  in  der  vordem  weissen  Gom- 
missur,  so  werden  auch  hier  die  Strömeben  des  Electrotonus  andere 
motorische  Fasern  treffen,  mithin  gleichwohl  Zuckung  entstehen,    b- 
dess  ist  festzuhalten,  dass  in  dem  lebendigen  Körper  eine  solche  Ait 
zu  reizen  nicht  vorkommt,   und   dass  daher   unter  den   alltii^ichea 
Verhältnissen  Bell's  Gesetz  bestehen  bleibt 

Hirn   und  llirnnerven. 

Ueber  das  Hirn  selbst  sind  seit  Volkmann 's  Artikel  in  Wag- 
ner's  Handwörterbuch  der  Physiologie  keine,  wenigstens  nicht  expe- 
rimentelle Arbeiten,  und  nur  von  solchen  ist  überhaupt  die  Rede, 
bekannt  geworden.  Ich  halte  es  aus  diesem  und  aus  dem  Grunde, 
dass  in  der  Nervenpathologie  auf  diesen  Punkt  zurückzukommen  ist, 
nicht  für  nöthig,  weder  auf  die  automatischen,  noch  reflectori- 
schen,  noch  seelischen  Thätigkeiten  des  Hirns,  noch  auf  die 
muthmasslichen  Combinationen,  dessen  sich  der  Wille  bedie- 
nen kann  oder  muss,  in  diesem  oder  jenem  Augenblick  die  eine 
Muskelgruppc   zu  contrahiron,  die  andere  erschlaffen  zu  lassen,  mit 


4V7 

den  wenigen,  kaum  nonnenswerthen  Angaben  aufmerksam  zu  ma- 
chen. Wie  iTdurig  CS  um  die  Physiologie  des  Hirns  zur  Zeit  noch 
sieht,  orsiohi  man  aus  jedem  Versuch,  dieselbe  strongern  Anforde- 
rangen  der  Wissenschaft  entsprechend  vorzutragen.  Man  sehe  in 
dieser  Beziehung :  Ludwig:  Lehrbuch  der  Physiologie  des  Menschen. 
Bd.  L  pag.  163.  —  Nur  eine  einzige  hierher  zu  ziehende  Beobachtung 
iet  die,  dass  nach  mechanischer  Beizung  des  vierten  Ventrikels  Zu- 
eher  im  Harn  erscheint  Leider  fehlt  es  aber  noch  zur  Zeit  an  je^ 
der  Erklärung.  Man  dachte  zwar  anfangs  daran,  dass  die  Zucker- 
UUung  im  genannten  Fall  mit  einer  Abnahme  des  Athemprocesses 
susammenhSnge,  zu  welchem  Glauben  man  durch  den  Ursprung  des 
"ttgus  auf  dem  Boden  des  ventriculus  quartus  veranlasst  wurde; 
Hein  darin  liegt  die  Erklärung  nicht;  denn  nach  Durchschneiden 
•r  nervi  vagi  erscheint  nie  Zucker  im  Harn,  ja  er  verschwindet 
»gar  in  der  Leber,  wo  er  unter  gewöhnliehen  Verhältnissen  stets 
Orhanden  ist.  —  In  Ermangelung  neuer  Fortschritte  in  der  Him- 
hjsiologie  wenden  wir  uns  daher  sogleich  zur  Function  der  Hirn- 
erven. Vorerst  indess  folgende  Bemerkung.  Die  allermeisten 
er  bis  auf  den  heutigen  Tag  bekannt  gewordenen  Angaben  über 
ie  Thtttigkeit  der  Himnerven  sind  in  hohem  Grade  zweifelhaft  Es 
it  mir  nämlich  keine  einzige  bekannt,  bei  welcher  man  die  Garantie 
Itte,  dass  nicht  unipolare  und  paradoxe  Zuckung  mit  unterge- 
lufen  wären.  FUr  ältere  Untersuchungen  ist  dies  natürlich  sehr 
arzeihlich,  weil  erst  seit  wenigen  Jahren  jene  EigenthUmlichkeiten 
er  electrischen  Beizung  bekannt  sind,  für  neuere  dagegen  nicht 
;h  bitte  daher  die  Mitarbeiter  an  dieser  Zeitschrift  dringend,  doch 
ei  allen  Beizversuchen  sich  lieber  der  mechanischen  und  che- 
li  sehen  Beizung  zu  bedienen,  weil  bei  diesen,  wie  ich  schon  oben 
rwähnte,  unipolare  und  paradoxe  Zuckung  nicht  vorkommen.  Wo 
iiese  nicht  anwendbar  sind,  bediene  man  sich  des  galvanischen 
aichi  des  Inductions-)  Stromes  und  zwar  eines  sehr  schwachen, 
iegen  nachweislich  dicht  an  dem  Nerven,  welchen  man  prüfen  will, 
indere  an,  so  kann  unter  günstigen  Umständen  schon  durch  eine 
)lnfache  Zink-Kupferplatte  paradoxe  Zuckung  entstehen.  Wenn  ich 
lun  trotz  dieses  gegründeten  Verdachtes  neuere  Versuche  über  die 
?unc(ionen  der  Hirnnerven  mittheile,  so  geschieht  dies  dosshalb,  weil 
Hr  die  eine  oder  andere  Beihe  von  Betrachtungen  jene  Einwendun- 
gen wegfallen,  oder  wo  sie  in  ihr  Becht  treten,  vielleicht  der  Zufall, 
gvie  es  sich  bei  späterer  Wiederholung  nach  widerspruchsfreier  Me- 
thode herausstellen  wird,  es  gewollt  hat,  dass  man  das  Bechte  ge- 
troffen. 

1.     Oculoniotorius.      In  Bezug    auf  diesen  Nerven   habe   ich 
zu  bemerken,   dass  durch  mehre  Experimente  am  Frosch  und  auch 


498 

am  Monschou  sein  Eiufluss  aur  die  Verengerung  der  Pupille  nachgc. 
wiesen  ist.  Ich  nehme  hier  die  Gelegenheit  wahr,  den  Leser  au( 
eine  Abhandlung  Nuhn's  (llcnle'9  und  Pfeufor's  ZeilschrifL  Neue 
Folge,  lll.  Bd.  |iag.  129)  aufmerksam  zw  maehen,  wo  er  beim  auf* 
merksamen  Lesen  sich  überzeugen  kann,  wie  gegründet  die  vorher 
gegebenen  Warnmigeu  in  der  That  sind. 

2.     Tr  ige  min  US.     Bekanntlich  verengert  sich  die  Pupille  mü 
der  Durchsohueidung  dieses  Nerven   und  beharrt  in  diesem  Zustand 
lungere  oder  kürzere  Zeit.    Mau  leitete  dies  bisher  von  einem  Reflex 
auf  den  n.  ooulomotorius  ab;   dies  würde  aber  nicht  mehr  riehlig 
sein,  wenn  die  Ang<ü)e  Budgets,  welche  aber  bis  jetat  weder  eiae 
Bestätigung,  noch  Zurückweisung  erhalten  bat,  richtig  sein  sollte,  da» 
nach  bereits  durchschnittenem  n.  oculomotorius  beim  Durehschneiden 
des  n.  trigeininus  noch  Pupillenverengerung  eintritt.     Die  Frage,  ob 
der  ramus  liugualis  n.  trig.  auch  Gescbmacksempßndungon  veraiittle, 
zu  lösen,  bat  man  noch  keine  neue  Methode  aufgefunden;  doch  ist 
CS  immerhin  der  Bemerkung  werlh,  dass  die  Beobachtung  Lisfraao's 
(bei   einer  Besection    des  Unterkiefers  war   der   r.  lingualis  durch- 
schnitten  und  es  ging  der  Geschmack  auf  der  betreffenden  Seile  vor 
loren)  durch   ähnliche   von  liyrtl,   Parry  und  Homberg  beatätigl 
worden  ist.    Wichtiger  als  diese  wenigen  Bemerkungen  sind  die  Be- 
obachtungen ü)>er  den  Einfluss  des  n.  trigeminus   auf  die  Speichfl- 
secretion.     Man  hat  nümlich   beobachtet,  dass   nach   seiner  Duroh* 
schneidung   die  Speichelseoretion  aufhOrt*);   vor  allen  Dingen  aber 
hat  man  dargethan,  dass  durch  künstliche  Beizung  des  zur  glandub 
submaiLillaris  gehenden  Zweiges  eine  vermehrte  Speiobelsecn^lioD 
in  derselben  hervorgerufen  wird.     Diese  Beobachtung  wurde  ganz 
besonders  wichtig,  weil  sie  eine  bis  dahin  wohl  geahnte,  aber  nicht 
bewiesene  neue  Stellung  des  Nerven  gegenüber  den  absondemden 
DrUsenelementen  darthat.    Indem  der  Entdecker  (Ludwig)  nachwies, 
dass  in  diesem  Fall  die  vermehrte  Absonderung  weder  von  Muskel- 
elementen  in  den  Gefiissen   oder  Drüsenbläschen,   noch   von  einoni 
veränderten  Blutdruck  abhöngig  sei,  gelangte  er  zu  der  Hypothese, 
dass  der  erregte   Nerv   irgendwie  die   physikalischen  Eigenschafito 
der  absondernden  Membran  ändere  und  dadurch  die  genannte  Wir- 
kung zu  Stande  komme,  ohne  jedoch  irgend  eine  genauere  Vorstel- 
lung über  diesen  Hergang,   Vorsichts  halber,    zu  entwickeln.     Man 
würde  jedoch  irren,  wenn  man  den  Einfluss  der  Nerven   auf  die 
Secrelion  für  jeden  eiiuelncn  andern  Fall  auf  don  genannten  be- 
schränken wollte,  indem  für  andre  Drüsen  -**  Hautdrüsen  der  IM- 
len  — ,  in  deren  Wandungen  Muskelfasern  vorkommen,  nacbge- 


*)  Volla:  Gqz.  möd.  de  Paris.    1851.  ai.  Mai. 
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wiesen  Ui,   dass  hier  die  Nerven  auch  das  Ausdrucken   des  Se- 
creUs  besorgen. 

3.  N.  facialis.  Bekanntiich  waren  die  Angaben  Über  die  Er- 
regung einiger  Gauraeninuskeln  durch  diesen  Nerven  etwas  unsicher. 
In  neuerer  Zeit  bat  Nubn  an  dem  Kopfe  eines  Enthaupteten  auf 
R«zung  des  facialis  den  Gaumen  sich  bewegen  sehen;  oi>  die  be- 
Ireffonden  Fasern  in  der  Bahn  des  n.  petrosus  suporfieialis  major 
Kegen,  hat  er  niclU  entscheiden  können.  Leider  ist  auch  hier  keine 
Vorsichtsmassregel  in  Betreff  des  Eintritts  unipolarer  Zuckungen  ge- 
M>ffen  worden.  Ferner  ist  dargethan  worden,  dass  der  facialis,  zum 
mindesten  bei  Hunden  und  Kaninclien^  der  Speichelsecretion  in  der 
glandula  parotis  vorsteht,  und  durch  anatomische  Untersuchung  ist 
nachgewiesen,  dass  die  betheiligten  Fasern  in  der  Bahn  der  cliorda 
tympani  liegen,  indem  diese  hei  den  genannten  Thieren  einen  um 
das  Kiefergetenk    sich  schlagenden  Zweig   zur  Ohrspeicheldrüse  gibt. 

4.  N.  glossopharyngeus.  Schon  Stannius  beobachtete, 
dass  bei  Katzen,  denen  man  nach  durchschnittenem  trigemiiius  Chi- 
nin in  Milch  gibt,  eine  betnichtlicho  Menge  Speichel  entleert  wird, 
welches  aber  nicht  eintritt,  wenn  auch  der  n.  glossopharyngeus 
durchschnitten  ist.  Die  Speichelsecrelion  scheint  die  Folge  eines 
durch  den  letztern  Nerven  vermittelten  Ekelgefühls  zu  sein.  In 
neuerer  Zeit  haben  Ludwig  und  Hahn  nun  noch  auf  eine  directere 
Weise  gezeigt,  dass  der  gioss.  auf  reflectorischem  Wege  die 
Speichelsecretion  einleitet,  indem  sie  bei  Reizung  des  centra- 
len Stumpfes  dieses  durchschnittenen  Nerven  eine  beträchtliche 
Menge  Speiche]  sich  entleeren  sahen. 

5.  N.  vagus.  Die  milzutheilenden  Beobachtungen  betreffen 
den  vagus  nicht  an  seinem  Ursprung,  sondern  sind  an  dem  llalstheil 
desselben  angestellt  worden. 

a)  Einfluss  des  vagus  auf  die  Horzbewogung.  Bekannt- 
lich entdeckte  E.  Weber,  dass  nach  Durchschneidung  der  vagi  das 
Herz  viel  schneller  schlägt,  dass  es  dagegen  verlangsamt  und  zum 
Stillstand  gebracht  wird,  wenn  man  die  vagi  durch  InductionsstrOme 
reizt.  Hierzu  sind  nun  noch  folgende  neue  Einzelheilen  gekommen: 
Um  Stillstand  des  Herzens  h(Tl>eizufUhren,  genügt  schon  die  Reizung 
eines  vagus;  jener  ist  nicht  der  elec Irischen  Erregung  eigenthUm- 
lich,  er  erfolgt  auch  bei  geiMgneter  chemischer  Reizung,  z.  B.  durch 
Kochsalz.  Die  Theorie  dieser  Thatsachen  ist  nach  den  bossern  Phy- 
siologen diese.  Da  in  der  ller/subslanz  in  der  Nifiho  der  Vagusfasern 
sich  Nervenganglieu  vorfinden ,  hält  man  diese  fllr  die  bewegendtui 
Nervencentron  des  Herzmuskels.  —  Die  Yagusfasem  dagegen  denkt 
man  sich  in  einer  eigenthümlichi'n  Beziehung  zu  jenen  gestellt,  dass 
ihre  Tbätigkeit,  die  Krüftc  der  Ganglion,  etwa  nach  Art  einer  Re- 
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floxlhätigkeit,   ausser  Wirksamkeit  setzt.     Einer  andern  Theorie 
zu  Folge  soll  der  vagus  selbst  der  hauptsächlichste  motorische  Uerz- 
nerv  sein  und  dem  Herzen  gegenüber  sich  gerade  so  verhaltea,  wie 
ein  motorischer  Nerv  zu  seinem  Muskel.     Der  Herzstillstand  bei  Va- 
gusreizung wird  hiernach   als  die  Folge   einer   schnell   sich  einstel- 
londen  Erschöpfung,   einer  Ueberreizung  des  genannten  Nerven  in- 
geschrieben.   Diese  Theorie   kann  indess   nicht  richtig  sein.     Denn 
das  ausgeschnittene  Herz  schlägt  noch  lange  fort,  es  muss  daher  sei- 
nen eignen  Erregungsapparat  haben;  ein  erschöpfter  Nerv  ist  gleich 
einem  unwirksamen,   und  es  bleibt  unklar,  wie  dann  durch  Vagus- 
reizung Herzstillstand  zu  Stande  komme;   endlich  ist  der  Erfolg  der 
Heizung  mit  Kochsalz  nicht  so,  wie  bei  Reizung  eines  andern  moto- 
rischen  Nerven.      Wlihrend   n&mlich   im   letzten   Fall   die   einzelneii 
MuskeibUndel  nach  einander  in  eine  flimmernde  Bewegung  gorathen, 
ist  bei  Heizung  des  vagus   am  Herzmuskel  der  Art   nichts  zu  beob- 
achten. 

b)    Wirkung  des  vagus  auf  die  Athemfunctionen.    Unsere 
gegenwärtige  Kenntniss   über  diesen  Punkt  iSsst   sich   etwa  in  Fol- 
gendem zusammenfassen.     Nach  Durchschneidung   eines,   besonders 
aber  nach  der  beider  werden  die  Athembewegungen  auflTallend  lang- 
samer, ihre  Anzahl  sinkt  auf  die  Hälfte,  ja  bis   auf  ein  Drittel  d^ 
normalen  zurück.     Man   muss   daher  annehmen,   dass  die  vagi  mil 
der  Centralstelle,  welche  die  Athemnervcn  incitirt,   in  einer  solchen 
Beziehung  stehen,   dass  sie  derselben  fortwährend  Anstössc  zur  Er- 
regung der  Athemnerven  ertheilen,  wie  sie  dem  Rhythmus  der  Athem- 
bewegungen entsprechen.    Hieraus  folgt,   dass  wenn   die   centralen 
Enden   der  durchschnittenen  vagi  gereizt  werden,   die  Athembewe- 
gungen sich  wieder  beschleunigen  müssen.    Das  Experiment  bestätigl 
dies,   wenigstens  so  lange,   als  die  Reizung  eine   gewisse  intensHSi 
nicht  übersteigt     Wird   dieses   Maass   überschritten,    so   stellt  das 
Centralorgan  der  Athembewegungen  seine  Thätigkeit  ein,  letztere  m- 
stiren  und  zwar  wie  es  scheint  in  einer  zwischen  In-  und  Exspira- 
tion liegenden  Form.     Diese  Wirkung  ist  ähnlich   der   des  gereizten 
vagus  auf  die  Herzganglien.    In  beiden  Fällen  setzen  die  Gentrak)r- 
gane  in  Folge   der  zu  ihnen  gehenden  gereizten  Nerven   ihre  rhyth- 
mischen Erregungen  ein.     Da  im  Herzen  keine  zwei  antagonistische 
Muskeln  vorkommen,  kann  es  auch  nur  im  Zustand  der  diastole  be- 
harren, bei  den  Athembewegungen  dagegen  wird  der  thorax  in  einer 
andern  Form  verbleiben  müssen. 

Bei  manchen  Thioren  wird  durch  die  Section  der  vagi  während 
dieser  und  kurze  Zeit  nach  ihr  durch  die  gereizten  Kchlkopfner^-en 
die  Stimmritze  geschlossen  und  es  erfolgt  bald  Erstickungstod,  hei 
andern  behält  sie  die  für  den  Durchgang  eines  gewissen  Luflquantums 


501 

igß  Weite.  Die  Thicre  überleben  die  Operation  6  — 10  Tage, 
Btt  aber  dann  in  der  Regel  unter  pathologischen  Erscheinungen 
lUngen,  indem  nämlich  die  Lungenbläschen  sich  mit  einer  eigen- 
lichen  Flüssigkeit  nach  und  nach  anfüllen,  die  Athmungsvor- 
;  dadurch  erschweren  und  zuletzt  unmöglich  machen.  Ob  diese 
me  Absonderung  bedingt  ist  durch  die  durch  die  gelähmte 
ft  fallenden  Speisereste,  oder  durch  eine  veränderte  Thätigkeit 
imgencapillaren,  sei  es  in  Folge  des  beschleunigten  Herzschlages 
der  Lähmung  der  Gefässnerven,  oder  durch  mehre  dieser  Um- 
a  zusammen,  ist  noch  nicht  mit  Sicherheit  ausgemacht  Nicht 
er  ungewiss  ist  die  mehrfach  besprochene  Ansicht,  dass  der 
>,  auch  auf  in  dem  Lungengewebe  vorhandene  Muskelfasern 
).  Einige  Ilistologen  läugnen  das  Vorkommen  derselben  in  der 
B,  andere  lassen  sie  zu;  einige  Physiologen  behaupten  durch 
rimente  den  angedeuteten  Einfluss  nachgewiesen  zu  haben,  an- 
reden von  der  Erfolglosigkeit  ihrer  Bemühungen, 
s)  Einfluss  des  vagus  auf  den  Magen  und  die  Ver- 
lag. Die  Beobachtung  Bischoff's,  dass  der  n.  vagus  bewe- 
I  Einflüsse  auf  den  Magen  ausübe,  ist  mehrfach  bestätigt  wor- 

Er  kann  aber  nicht  allein  der  bewegende  Nerv  des  Magens 
indem  nach  seiner  Durchschneidung  noch  FleischstUcke,  welche 
durch  Fistelöffnungen  in  den  Magen  gebracht,  in  das  duodenum 
portirt  werden.  In  Beziehung  auf  den  eigentlichen  chemischen 
SS  des  Verdauungsactes  hat  man  die  Wirkung  des  vagus  dahin 
ollen  wollen,  dass  nach  seiner  Durchschneidung  der  Magensaft 
iringerer  Menge  abgesondert  werde  und  seine  saure  Reaction 
verdauende  Kraft  verliere.  Allein  aus  sorgHUtigen  Untersuchun- 
ron  Bidder  und  Schmidt'*')  hat  sich  ergeben,  dass  die  ver- 
lerte  Menge  des  Magensaftes  nach  Vagussection  nicht  con- 
t  beobachtet  wird  und  sich  aus  der  mehr  oder  weniger  ver- 
srten  Wasserzufuhr  in  Folge  des  durch  den  gelähmten  oeso- 
IS  zurückgehaltenen  Speichels  erklärt,  indem  nach  Wasserin- 
n  durch  Mageniisteln  in  solchen  Fällen  wieder  reichliche  Se- 
in eintritt.  Ebenso  verhält  es  sich  nach  Angaben  derselben 
gichter  mit  der  sauren  Reaction  des  Magensaftes;  zwar  fehlt  sie 
;anz,  vermindert  sich  aber  bei  Wassermangel.  Was  die  ver- 
ide  Kraft  eines  Magens,  dessen  vagi  durchschnitten  sind,  an- 
,  so  ist  sie  in  der  That  nicht  unerheblich  herabgesetzt,  aber 
wohl  nur  in  Folge  der  gering ern  Menge  abgesonderton  Saftes. 

es  ist  eine  qualitativ  und  quantitativ  veränderte  Bo- 
ffenheit  des  Magensaftes  nicht  zu  leugnen,  aber  die- 
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selbe,  Nvic  es  scheint,   nicht  auf  eine  sposifisehc  Nerven-    V^ 
Wirkung  zu  beziehen,  sondern  als  eine  Folge   der  die  Va-    |^ 
^usseclion  begleitenden  Umstünde  anzusehen. 

Gcinglien   und   sympathischer  Nerv. 


Um  keine  Lehre  der  Nervenphysiologie  ist  es  trauriger  bestelh. 
als   um  diese.     Zwar  sind  gerade   in  den  letztem  Jahren   reichliche 
Angaben  über  die   Functionen   des   Sympathicus    gemacht   worden: 
aber  die  neuere  Physiologie  kann  damit  Nichts  anfangen.     Ohne  die 
Schwierigkeiten  zu  verkennen ,   welche  sich  den  Untorsuehungen  im 
Gebiet   des   n.  sympathicus   entgegenstellen,   darf  man  doch  in  den 
alloruieiston  Fällen  die  Wahl  der  Methoden  leichtsinnig  und  ihre  Aas- 
fUlurung  oberflächlich  nennen.     Zwar  mag  unter  den  vielen  Beobach- 
tungen liier  und  da  eine  gute  vorhanden  sein ,  aber  wer  ^ird  e^ 
wagen,  sie  aufs  Gerade  wohl,  ohne  die  Kritik  nach  allen  Seilen  hin 
zu   befriedigen,    hervorzuholen.      Ueberall    Gnden    sich    erstaunliche 
Lücken,  die  dem  Physiologen  und  Pathologen  gleich  empfindlich  sind. 

Vorerst  Ist  fast  gar  Nichts  behannt  t\ber  die  Stellung  des 
Sympathicus  zum   Hirn   und  Rückenmark,     ist  jener  weitem 
Nichts,  als  eine  Verworrenheit  reiner  cerebrospinaler  Nerven,  in  de- 
ren peripherischen  Bahnen  Ganglienzellen  in  verschiedenen  Combi- 
nationen  vorkommen,  gibt  es  also  gar  keinen  eigentlichen  Sympalhi- 
ous;  oder  bildet  er  für  sich  ein  besonderes,  nicht  anatomisch  mit 
dorn  Cerebrospinalsystem  zusammenhangendes  Ganze,  welches 
zwischen  die  peripherische  Ausbreitung  des  letztem  liineingescboben, 
dennoch  zu  diesem  in  einem  innigen  Bezüge  steht?    Indess,  die  feh- 
lende Lösung   dieser  anatomisch  formulirton  Frage   liesse  sich  allen- 
falls noch  ertragen,  kann  sogar,  streng  genommen,  der  Evperimental- 
Physiologie  gleichgültig  sein,   wenn  es  ihr  nur  gelingen  wollte,  das 
virtuelle  Verhaltoiss  z%>ischon  Sympathicus,  in  welchem  Sinn  man 
auch  dies  Wort  nehmen  mag,  und  Cerebrospinalorgan  zu  erkennen. 
Im  Allgemeinen  zwar  kann  man  sagen,  wie  die  vom  Sjnnnpathicus 
versorgten  Theile  dem  Hirn  gegenüber  stehen,  aber  im  Einzelnen 
lässt  sich  nicht  angeben,  weder,   wo  die  einzelnen  Vorgange  die 
Stätte  ihrer  Erzeugung  haben,  noch  die  Art,  wie  die  beiden 
Nervenreihen  mit  einander  verkettet  sind,  noch  vrie  weit  für  jeden 
einzelnen  Fall  das  Gebiet  ihrer  Ausbreitung  reicht  etc.     Sodann  aber 
sind  die  einzelnen  ThXtigkeitcn,  welche  w|r  gew^ihnlich 
als  auf  das  Gebiet  des  Sympathicus  beschränkt  anseheOt 
nicht  vollkommen  klar.     Wir  kennen  nicht  die  Verbreitungs- 
bezirke  der  verschiedenen  motorischen  Röhren   und  die  Eigen- 
thümlichkeiten   ihrer   Wirkungen   auf  die   glatte  Muskelfaser  hinrei- 
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m1  genau,  wir  wissen  Nichts  über  die  Stollen,  von  welchen  aus 
ihre  Erregungen  empfangen  und  wie  mehre  der  erstem  mit  ein- 
jr  verknüpft  sind:  wir  sind  gänzlich  unklar  über  die  Wirkunjs 
pathiseher  Nerven  in  Bezug  auf  Ernährung  und  Absonderung; 
vermögen  nicht  im  Gebiete  des  Sympathicus  diese  oder  jene 
T  bestinunt  für  eine  empfindende  anzusprechen  und  sie  von 
;o fischen  zu  unterscheiden.  Folgende  ganz  allgemein  gehaltene 
0  kann  mau  wohl  als  erwiesen  ansehen: 

.  Die  vorn  Sympathicus,  hn  weitesten  ßinoo  des  Wortes,  ver< 
sorgten  Tbeile  sind  dem  Willen  nicht  unterthan,  aber  in  ge- 
^isden  Zuständen  des  Gerebrospinaloi^an3  erlnngt  dieses  auf 
jene  Einfluss;  so  in  Leidenschaften,  in  Krankheiten  des  Hirns 
und  Uückenmarks  etc. 
L  Das  Bereich  des  Sympathicus  enthält  selbst  erregende 
Stellen,  indem  man  Bewegungen  in  den  ihm  zugehörigen 
Organen  antrilU,  welche  weder  vom  Hirn  und  Kückenmark, 
noch  von  äussern  Heizen  abhängen.  Man  betrachtet  gewöhn- 
lich, ohne  jedoch  die  vielen  andern  denkbaren  Möglichkeiti^i 
zu  diskutiren,  als  Sitz  derselben  die  Ganglien. 
.  bn  System  des  Symp.  kommen  empfindende  Fasern  vor, 
welche  aber  das  Charakteristische  haben,  dass  sie  einestheils 
keine  bestinnnten  Orts-,  Druck-  und  Temperaturempiindungen 
vermitteln,  anderntheils  ihre  Thätigkeiten  unter  besondern  Um- 
ständen steigern  (Schmerzen  bei  Peritonitis).  Gänzlich  unbe- 
kannt ist  der  nähere  Vorgang  dieser  ThätigkeitserhOhung ;  ob 
er  durch  cerebrospinale  zu  Stande  konunt,  oder  rein  sympa- 
thische Fasern  ihn  einleiten  und  dann  auf  jene  übertragen, 
oder  ob  es  sonst  wie  geschieht. 

Alle    bisher    bekannten    Thatsachen    beweisen    nicht    wider- 
spruchsfrei das  Vorkommen  von  Reflexbewegungen   zwi- 
schen Theilen  des  Sympathicus  ohne  Vermittelung  des  Cerebro- 
s[)inalorgans ,  ja  es  lassen   in  vielen  Fällen   selbst  diejenigen, 
welche  reflectorische  Erscheinungen  zwischen  sympathischen 
und  cerel)rospinalen  Theilen  beweisen  sollen,  andere  Deutun- 
gen zu. 
Ich  vermeide  es,  von  den  Thätigkeiten  des  Symp.  im  Einzelnen 
öden,   zum  Theil,   weil  wir  auf  die  für  den  Arzt  wichtigen  Er- 
inungen   in  der  Nervenpathologie   zurückkommen  werden,    zum 
I,  weü  die  bei  weitem  grösste  Zahl  der  Angaben  noch  in  Frage 
:  und  ich  den  Zweck  dieses  Aufsatzes  für  verfehlt  erachte,  wenn 
ihn  in  eine  dem  Leser  unerwünschte  Kritik  ausziehe. 


U  0 1)  e  r 


die  Spirometrie  im  Allgemeinen  und  die  Respi- 
rationsgrosse der  Schwangern  im  Besondero. 


Eine  briefliche  Mittheiiuns 


von 


V^r^  Mlichemvieister  in  ZUlau. 


Die  TrcfTlichkeit  der  Hutchinson'schcn  Spirometer  uod  ihre 
Wichtigkeit  für  die  Di<ignosc  der  Brustkrnnkheiten  ist  Ju  England 
iHngst  bekannt  und  erprobt.  —  Ich  beabsichtige  nicht,  MitlhHIungen 
zu  machen,  welche  Bekanntes  der  Art  nur  bestätigen;  ich  könnte 
mich  sonst  verbreiten  über  die  Diagnose  einer  Miliartuberculose,  ^o 
die  Auscultation  und  Percussion  mich ,  wie  bekannt ,  im  Stiche  Hes- 
sen, die  gleichzeitigen  typhösen  Erscheinungen  mich  aber  bei  einer 
Respirationsgrösse  von  nur  1000 — 1200  C.  C.  Luft  zu  der  durch  die 
Section  bestätigten  Diagnose  führten ;  ich  könnte  bemerken,  we  ich 
bei  einem  Lungentuberkel-Patienten  die  Respirationsgrüsse  auf  12^ 
G.C.  Luft  sinken  sah;  ich  könnte  endlich  einen  Fall  von  rechtseitigem 
Empyem,  welches  durch  Perforation  nach  einem  Bronchus  hin  vxr 
Ileilung  gelangte,  erwähnen,  der  insonderheit  dadurch  interessant 
wurde,  dass  der  vom  Empyem  genesende  Patient  eine  Respirations- 
grosse  von  2500  C.  C.  hatte,  jetzt  aber,  wo  er  an  Lungentuberkeln 
leidet,  eine  solche  von  1800  C.  C.  zeigt*).     Der  Hauptzweck  meiner 

*)  Eben  dieser  Fall  ist  auch  noch  dadurch  von  besonderm  Interesse,  datf 
der  Pat.  an  einer  Perforation  des  rechten  Tromroeirells  leidet.  GemeinscbaOHck 
mit  Hrn.  Prof.  U.  E.  Richter  angestellte  Versuche  führten  mich  in  Betreff  <ü^ 
scr  Perforation  zu  dem  Resultate,  dass  der  trefTliche  Hutchinson  viel  zu  viel 
Verlust  an  Luft  bei  den  spirometrischcn  Versuchen  an  mit  solcher  Perforation 
behafteten  Personen  annimmt.  —  Wir  brachten  nfimlich  in  das  Ohr  wUhreod 
des  Versuches  einen  von  vulkanisirtem  Caoulschuk  bereiteten  Ballon,  wie  mw 
ihn  bei   üterinblutungen   zur  Sclieidcn  -  Tamponade  anwendet.      Das  Rohr  de* 
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Boügen  MiUheilun^    ist  der,    auf  die  Dissertation    von    Heinrich 
abius:   „De  spirometrö  ejusqae- usu  observationibus  cum  aliorum, 
tum  proprüs  illustralo.   Amstelodaini  apud  van  Heteren  1653/^  auf- 
lerksam  zu  machen  und  'dabei  an  einen  von  mir  im  Jahre  1849 
n  22.  Bd.  der  Prager  VJBchrfL  publicirten  Artikel  unter  dem  Titel: 
Eine  Controverse  über  den  Lehrsatz:  In  der  Schwangerschaft  ver- 
grtesert  sich  die  UnterleibshUhle  auf  Kosten  der  Brusthöhle^'  zu  er- 
martL    Die  deutschen  Geburtshelfer  und  Physiologen  haben  diesen 
atikel  niohl,   wie  ich  gebeten,  beachtet,  wahrscheinlich  befriedigt 
lit  dem  Gedanken,  dass  die  nach   der  Schwangerschaft  sinkende 
lespirationsgrösse  auf  Rechnung   der  Schwäche   der  Muskeln  nach 
er  Geburt  konunc.  —  In  der  Dissertation  von  Fabius  wird  nun 
lieh  meii^er  Versuche  gedaulit  und  weiter  pag.  10()  meine  Mitthei- 
ing  durck  unter  van  Goudoever's  Aufsicht  angestellte  Versuche 
Bstätigt.     Sei  es  mir   gestattet   die  hier  einschlägigen  Stellen  der 
issertalion  genauer  anzufUlu*en,   am  Schlüsse  aber   die  Hauptsätze 
>ii  Fabius   wiederzugeben  und   sie  mit  eigenen  Bemerkungen  zu 
^gleiten.      Pag.   70   heisst  es:     In   feminis   pulmonum   capacitatem 
talem,  durante  graviditate,   diminui  physiologi   putabant.     Andral 
Gavarret  primi,  ut  credo,  fucre,  qui  mulieres  gravidas  majorem 
^di  carbonici  quantitatem  exhalare  statuerint,  dicentes:  „Au  moment 
le  la  suppression  des  regles  Texhalation  de  Facide  carbonique  par 
)'  poumon  augmente  d*une  mani^re  tr^s  notable,   puis  eile  däcroit 
oinme  chez  Fhomme  h  mesure  que  la  femme  avance  vers  l'extreme 
ieillesise.     Pendant  toute  la  durde  de  la  grossesse  Texhalation  de 
äöidc  carbonique  par  le  poumon  s'^leve  momentanement  au  cbiffre 
jiimi   par  les  femmes  parvenues  k  F^poque  du  retour".     Hierai^f 
Igt  ein  Referat  meines  Artikels  in  der  Prager  Vjschr.  mit  folgen- 
»n  Worten:  Küchenmeister  de  veritate  hypotheseos:  „graviditate 
espiratio  turbatur''  jam  diu  dubitaverat,  quia  a  celeberrimo  prae- 
fitore  nostro  Muldero  de  Oxydi  proleYni  relata  illi  hypothesi   op- 
ignant.    KUchenm.,  quuni  Hutchinson  spirometrum  excogitavis- 
\i,  in  gravidis  hujus  instrumenti   ope  ante  et  post  partum  experi- 
eDia  scquentia  fecit: 

1.  ante  partum  mulier  Böhme  habebat  2300  —  2400  C.  C,  post 
'^  ■      partum  (die  X  et  XV  post)  2300  C.  C. 

2.  ante    partum    mulier  Knobloch    habebat    2600  —  2700  C.  C, 
post  partum  (die  XXXI  post)  2500  C.  G. 


allons  wurde  nach  seinem  freien  Ende  hin  Imit  Wachs  umklebt  und  so  in's 
hr  gebracht.  Bei  dein  Versuche  drangen  aber  kaum  50 — 100  C  C.  M.  Luft  in 
en  Ballon,  der  sich  nur  wenig  aufblähte.  —- 

Archiv   f.  wiMciiit-h.  HrilL.    I     3.  ^^ 
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3.  ante  partum  rouUer  Kuhn  babebat  1800—1850  C.  C,  po«t 
partum  (die  XXVIII  posl)  1700—1750  G.  G. 

4.  in  scptimo  gra\id.  mense  mulier  D.  babebat  1950 — 2000  C.C 
in  octavo  mense  1950—2000  ad  2050  G.  C. 

5.  in  sexto  gravid,  monse  mulier  R.  habebat  2600—2650  C.C.  id 
septimo  2650  C.  C. 

Verf.  fährt  dann  fort  (pag.  100):  „ut  Kttcheom.,  in  gravidia,  doce 
aestumatissimo,  clarisaimo  Van  Goudoever,  ante  et  post  partum 
examina  institui.  Verum  esse,  quod  KUohenm.  monuit,  illa  experi- 
menta  me  •  docuerunt.    Videatur  tabula  aequens: 


A  e  1  a  9. 

Capacitas 

yitalls 

duranle  gravid. 

die  X  posl  pari. 

A. 

24  ann. 

2600 

2550 

B. 

30    „ 

2600 

2600 

C 

31     „ 

2300 

2250 

D. 

32    „ 

2500 

2575 

B. 

•W    <• 

1850 

1750. 

Peminas  illas  debiles  et  capacitatem  vitalem  minore  musculorum  vi 
diminutam  fuisse  non  credo.  An  fortasse  infima  pectoris  pars,  tur- 
gesccnte  abdomine,  expanderetur  et  diaphragmate  inde  {daniore  fado, 
pulmones  magis  expandi  possent  ?  ?  — 

Man  sieht  hieraus,  so  wie  aus  dem  Folgenden,  dass  die  Ansid- 
ten  Albers,  dass  die  verminderte  Muskel thätigkeit  und  grossere 
Energielosigkeit  die  Ursache  dieser  Erscheinungen  wäre,  kaum  rich- 
tig sein  durfte,  und  da  ich  es  für  von  Interesse  halte,  i^^enn  ich  nach 
5  Jahren  die  Lungcncapacität  derselben  Frauen  angebe,  deren  einige 
inzwischen  wieder  geboren  haben,  so  werde  ich  dies  zunSchst  od 
kurc<^n  Worten  thun. 


1.  Frau  Böhme  hat  am  &  Juni  1853  eine  Lungeneapacität  voo 
2300  G.  C.  (Nm.  6  Uhr).  Sie  ist  seit  der  ersten  Messi^ 
Wittwe,  hat  nicht  wieder  geboren,  ist  eher  krifUger  gewordoi 
und  ist  149  Gtm.  lang. 

2.  Frau  Knobloch  hat  am  6.  Juni  1853  früh  8  Uhr  eine  Lungen- 
capaciUU  von  2300—2600  C.  G.  Ist  34  Jahr  alt^  war  seit  der 
ersten  Messung  zweimal  wieder  schwanger,  seit  einem  Jahre 
nicht  mehr.     153  Gtm.  lang. 

3.  Frau  Kuhn  hat  am  8,  Juni  1853  Nm.  eine  LungencapacitSt 
von  1700—1750  C.  G.  Ist  160  Gtm.  lang.  Seil  2  Jahren  nicht 
mehr  schwanger.  Gonstilution  im  Allgemeinen  gebessert  Die 
Frau  wird  stärker  und  muskulöser ;  der  Husten  quält  weniger. 
9  Kinder. 

4.  Frau  D.  hat  am  5.  Juni  1853  Nm.  3  Uhr  eine  Gapacität  von 


fun 

2000  O.  C.     Sie  hat  seil  dor  ersten  Messung  nicht  wieder  (ge- 
boren; ist  jetzt  36  Jahr  alt  und  144  Ctm.  lang. 
Sb    Frau  R.  hat  am  6.  Juni  1853  Nm.  2  Uhr  eine  Lungencapacitöl 
von  2600  C.  0.    Die  sonst  kräftige  Frau   hat  seit  jener  Zeil 
der  ersten  Messung   noch  einmal   geboren:   ist  42  Jahr  all: 
jetzt    schon    wieder    in    der    Mitte    einer    Schwangerschaft; 
148  Ctm.  lang. 
'    Ich  erwähne  dabei  noch,  dass  ich  es  fUr  ein  Desiderat  der  Wis- 
Bäaschaft  halte,   dass  man  zUhle,    wie  viel  AthemzUge  eine  Frau  in 
der  Schwangerschaft  und  wie  \iel  sie  niich  beendigter  Schwanger* 
Mhaft  in  der  Minute  habe.    MOge  sich  bald  ein  an  einer  Gebaranstalt 
thtttiges  Vereins-MitgKed  der  Lösung  dieser  Frage  widmen!    Es  war 
dies  die  erste  in  meiner  ft*uhem  Arbeit  unbeantwortet  gelassene  Frage. 
Die  zweite  Frage :  Bleibt  sich  die  Menge  Luft,  welche  eine  Lunge 
i»  und  nach  der  Schwangerschaft  halt,  gleich,  oder  nimmt  sie  we- 
nigstens nicht  ab,  wenn  auch  gerade  nicht  wesentlich  zu?  hatte  ich 
bekanntlich,  wie  oben  angegeben,   beantwortet  und  ich  glaube  nun 
Dffnmermehr  an  den  Lehrsatz   der  altem  Physiologen   und  Geburts- 
keifer:  dass  die  Bauchhöhle  in  der  Schwangerschaft  sich  auf  Rosten 
der  Brusthöhle  vergrössere.     In  einem  (LHngen-)  Durchmesser  ist 
dies  wohl  unbestreitbar  der  Fall ,  aber  nimmermehr  in  Betreff  der 
simmtlichen  Lungendurchmesser  und  der  gesammtcn  LungencapacitUt. 
hl   dieser  Hinsicht    sind   meine   Besultate   von    der  entschiedensten 
Wichtigkeit,  denn  meine  so  eben  mitgetbeilten  neuen  Messungen,  an- 
gestellt 41/2 — 5  ^^^^  nach  der  ersten  Messung  bei  denselben  Indivi- 
duen, ergeben  eine  genaue  Uebereinstimmung.    Diejenigen,  welche 
behaupten,  dass  die  niedere  Respirationsgrösse  oder  die  doch  gleich- 
bleibende nach  der  Entbindung   gar  nichts  sagen   wolle,   weil  hier 
die  MuskelschwUche   der  Frau  post  partum  eine  niedre  Grösse   er- 
gebe, werden  wohl  durch  die  hier  verzeichneten  Resultate,  ohne  daj;s 
ich  noch  weiter  ein  Wort  hinzuzufügen  hftttc,  widerlegt.    Im  Uebri- 
gen  bitte  loh,  noch  den  Schlusssatz  dieser  Zeilen  zu  vergleichen. 

Ich  hatte  in  dem  obigen  Artikel  die  dritte  Frage  aufgeworfen: 
„Ist  die  Verkleinerung  der  Brusth<Shle  in  der  Schwangerschaft  nicht 
„vielmehr  eine  scheinbare?^  und  hatte  zugefügt,  dass,  um  dies  zu 
ermitteln,  directe  Messungen  nöthig  werden  dürften.  Diese  Messun- 
gen müssen  sich  erstrecken  auf  die  LUnge  des  lufthaltigen  Raumes 
vor  der  Conception,  in  verschiedenen  Zeiträumen  der  Schwanger- 
schaft und  nach  der  Entbindung;  ferner  auf  die  Breite  der  Brust 
unter  den  Achseln,  an  der  obem  Lebergrenze  und  in  der  Mitte  zwi- 
schen beiden  Punkten,  unter  Yorsichtsroaassregeln,  welche  vor  Irr- 
thtlmem  schützen,  die  durch  Anschwellung  der  Brüste  entstehen.  — 
Es  würde  sich  dann  durch  eine  einfache  Formel  die  Berechnung  der 
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Lungencapacität  ermöglichen  lassen.  Man  wird  zugeben,  dass  eine 
solche  Zunahme  des  Flächeninhalts  des  Brustkorl)es  der  Breite  nach 
nicht  unwahrscheinlich  sei,  wobei  die  mitUern  und  uniern  Rippen 
aus  ihrem  schrägen  Verlauf  in  eine  mehr  horizontale  Richtung  üher- 
gehen  würden.  Auch  wolle  man  nicht  vergessen,  dass  die  muscuti 
rocti  abdoroinis,  welche  für  gewöhnlich  ausser  der  Schwangerschaft 
in  gerader  Linie  verlaufen,  jetzt  einen  grössern  Bogen  über  den 
schwängern  Uterus  bilden  und  desshalb  sicher  weniger  energisch 
auf  den  Längendurchmesser  der  Lungen  einwirken,  als  sonst  —  Die 
Schlussworte  von  Fabius  sprechen  dasselbe  aus.  Auch  hier  steUt 
sich  wieder  eine  Aufgabe  für  unsem  Verein.  Mögen  strebsaaie 
Studirende  au  geburtshulflichen  Anstalten  den  Gegenstand  unter  Ld* 
tung  ihrer  Lehrer  zum  Gegenstande  der  Prüfung  machen  und  uns 
den  mathematischen  Beweis  für  die  Resultate  des  Spirometers  geben. 
Den  Privatärzten*  ist  ja  leider  die  Gelegenheit  zu  derartigen  Messun- 
gen nicht  geboten.    — 

Gehe  ich  [nun  spezieller  auf  die  Arbeit  von  Fabius  ein,  so  rnnss 
ich  mir  zunächst  einen  geschichtlichen  Zusatz  erlauben.  Obwohl 
nämlich  der  geehrte  Verf.  Goodwin,  Davy  und  Thompson  cÜirt 
hat,  so  hat  er  doch  Abcrnethy  als  einen  der  Erstem  8u  nennen 
vergessen,  der  absichtlich  in  Betreff  der  Diagnose  spirometriscfae 
Versuche  anstellte.  Die  folgende  Note  ist  desa :  Traite  de  TausoulU- 
tion  mediate  par  R.  Laennec.  IHme  ädit.  augment^e  de  note»  par 
Meriadec  Laennec  (dem  Neffen  des  grossen  Meisters)  Paris  1831 
entlehnt  und  lautet  [Th.  L  pag.  25)  folgendennaassen : 

„Le  docteur  Abernethy^  guidä  sans  doiUe  par  les  recherehes 
„de  Goodwin,  Davy  et  Thompson,  sur  la  quantitö  d'air  habi- 
„tuellement  contenue  dans  les  poumons  a,  ofaerch^'a  s'assurer  de  b 
„permeabilitö  de  ces  org^nes  en  mesurant  la  quantit^  d'air;  qui  tt 
„sort  dans  Texspiration.  Pour  cela  apr^s  avoir  ^tabli  une  sorie  d'ap- 
„pareil  pneumatique  au  moyen  d'un  largo  verre  plein  d'eau  quV 
„renvcrse  dans  un  bassin  ^galemeüt  plein  d'eau  ü  recueille  sous  ce 
„verre,  a  Taide  d'un  lube  recourb^, .  tout  Fair  exsfNrä  par  le  malade 
,fk  la  suito  d'une  profonde  inspiration.  II  marque  alors  1a  hauteur 
„de  Teau  qui  reste  dans  le  verre,  et  en  mesurant  Tespace  compns 
„entre  la  marque  et  le  fond  du  verre,  il  peut  approximativemeol 
„calculer  le  vohmic  d'air  exspir*.  L'expörience  serait  plus  exade, 
„si,  au  lieu  d'un  verre,  on  se  servait  d'une  ploobe  gradu^.  — 
„(Fabius  zieht  die  graduirten  Cylinder  den  Glocken  vor.)  —  La 
„quantit^  d'air  rejetöe  a  chaque  exspiration  ct^ßz  une  personne  en 
„santö,  ätant  d'k  peu  pris  655  centimitres  cubes,  on  peut  afSnner 
„que  les  poumons  sont  en  partie  impermeables^  si  Ton  trouve,  que 
„cette  quantitö  n'est  que  de  2(H)— 300  centimetres  oubes'' 
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,^e  nepense  pas",  fügt  Meriadec  Laenneo  hinzu,  ^^qu'avec 
„les  signes  positifs  que  nous  poss^dons  aujourdliui  personne  seit 
,,tent^  de  recourir  k  cette  cxp^riencc  comnie  m^thode  d'exploration. 
j^  ne  Tai  eit^e  au  reste,  que  pareo  que  lo  traducteur  anglais  a  paru 
„y  altacher  quelque  importance  et  Ta  signal^e  sous  le  nom  de  pul- 

Bei  dem  gegenwärtigen  Stande  der  Spirometrie  ist  die  wortliche 
Mittheilung  dieser  Note  gewiss  nicht  uninteressant,  um  so  mehr  als 
die  dritte  Ausgabe  der  Laennec'schen  Auscultationslehre  seltner 
in  den  Händen  der  Aerzte  ist  Sie  zeigt,  dass  der  von  Dr.  Phoebus 
ausgedachte  und  von  Stell  wag  beschriebene  Apparat  statt  des 
tlMuren  Hutchinson'schen  (Oesterr.  medizin.  Wochenschrift  1848. 
Nr.*  50  pag.  1591.  —  Medizin.  Cenlralzeitung  I84a  Nr.  32  und  33. 
—  Neue  medizin.-chirurg.  Zeitung  1648.  Nr.  34)  schon  vor  1831  von 
A-bernethy  gebraucht  wurde,  während  Kentish  (An  account  of 
batha  with  a  drawing  and  a  description  of  a  pulniometer.  London 
1814)  schon  an  seinem  Instrumente  die  von  Meriadec  Lennec 
gewünschte,  letzterm  als  schon  in  praxi  angewandt  unbekannte  Ver- 
besserung angebracht  hatte.     Nil  novi  sub  solel 

Was  nun  den  von  Fabius  gebrauchten  Spirometer  anbetrifft,  so 
ist  er  viel  zu  oomplicirt  und  zu  theuer.  Der  mcinige  kostet  gegen 
6  Thlr.  —  Statt  der  umständlichen  Aequilibrien  bringt  man  Über 
der  Scale  ein  grösseres  Rad  mit  einer  Rinne  an,  in  der  die  Gewichts- 
schnur läuft  Der  eine  Rand  dieses  Rades  ist  genau  und  sehr  fein 
gezahnt  und  hierin  greift  ein  leicht  beweglicher  unter  dem  Rade  an- 
gebrachter Arretator  ein,  der  ein  freiwilliges  Zurücksinken  des  Ga- 
someters verhindert.  -—  Von  Werth  für  die  Praxis  ausserhalb  des 
Hauses  wird  der  portative  Apparat  von  vulkanisirtcm  Caoutschouk 
sein,  welchen  Fabius  pag.  12  beschreibt  und  der  bei  lim.  Pohl 
(Commissionair  der  Hrn.  Vernont  et  Galante)  im  Haag,  Veenestraat 
Nr.  149  für  10  Gulden  zu  haben  ist.  — 

Mit  der  Anwondungsweise  seines  Apparates  ist  Fabius  ausser- 
dem viel  zu  scrupulbs  und  umständlich.  So  viel  ich  weiss,  lassen 
wir  Deutsche  den  zu  Untersuchenden  bei  und  während  des  Versu- 
ches durchaus  nicht  mehr  die  Nase  zuhalten  oder  halten  sie  ihnen 
resp.  selbst  nicht  mehr  zu.  Wozu  ist  dies  auch  nöthig?  Bei  voller 
Exspiration  entweicht  alle  Luft  durch  ein  gut  anschliessendes  Mund- 
stück in  den  Spirometer  und  kein  Bischen  durch  die  Nase.  Davon 
kann  man  sich  leicht  überzeugen,  wenn  man  ein  Stückchen  Rauni- 
wolle  vor  die  Nase  hält.  Es  vci*steht  sich  von  selbst,  dass  liierbci 
der  weiche  Gaumen  gesund  sein  muss.  Ist  der  Gaumen  defect 
(durch  Syphilis  etc.),  so  ist  ein  künstlicher  Verschluss  der  Nase  al- 
lerdings erforderlich. 
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Ich  theile  nuu  noch  tlie  Hauptettize  des  Fabiuft'schen  Werkes 
mit,  dio  jedenfalls  der  WUrdigiwg  und  Prüfung  von  Seiten  unseres 
Vereines  werth  «ind: 

Fabius  fragL:  niaohte  sich  Hutchinson  durch  seinen  Spir^ 
meter  sehr  verdient  um  dio  Therapie?    Simon  verlangt^  dass  jeder 
Arzt  sich  mit  dem  Spirometer  ebenso,  wie  mit  dem  Stethosoope  ver- 
traut machen  müsse  und  dass  derselbe  bei  Untersoehung  der  Flrauea 
dem  Stethoscope    sogar  vorsuziehen  sei.     Ali  Cohen  sagt,  mm 
kUnne  dem  Spirometer  gern  zuerst  seine  y,volle  goedkenring  en  vel- 
^kommen  vertrouwen^'  schenken  und  zweitens  zugestehen,  dass  es 
sei  ein  neues  „naturkundig  diagnostish  hulpmiddel  vor  de  »eklea 
„bepaaldeiyk  der  loagen,  van  hoog  bc^ng  en  van  gemakkelijke  a»- 
^yWending^.  —  Albers  sagt:  man  müsse  demErßnder  der  Spirometrie 
eben  so  dankbar  sein,  als  Laenneo;  Stellwag  verspricht  der  Spi- 
rometrie eine  grosse  Zukunft  und   Wichtigkeit;   Diettrioh   (in  dar 
neuen  med.-ohir.  Zeitschrift)  nennt  sie  den  möglichen  Ausgangspimki 
einer  ganz  neuen  Diagnostik,    liäser  nennt  sie  eine  achätzenswMhe 
Bereicherung  der  Diagnose,  über  die  nian  jedoch  su  sanguinische 
Hoffnungen  hege  und  lüsst  ihren  diagnostischen  Werth  nur  bei  Mi* 
liartuberculose  gelten.  —    Fabius  meint,  wir  würden  mittelst  des 
Spirometers  Vieles   über  die  der  Respiration   schädlicken  Potenzen, 
\iel  diagnostisch  Neues   über  Bmsikrankheiten    aber  nicht  lernen: 
selbst  die  ersten  Spuren  der  Phthisis  könne  man  mitteM  des  Sjunh 
meters  bei  einem  früher  nicht  untersuchten  Individuum  nicht  erken- 
nen, sondern  nur  bei  solchen  Individuen,  deren  BespirationS'Gtrfisse 
man  von  frühem,  gesunden  Tagen  her  kenne..  Ein  Paar  Hunderl  CG. 
lAift  unter  oder  über  dem  einem  Individilum  normal  Eukomnunta 
Volumen  seien  ohne  Einfluss   anf  die  Diagnose;   Dififerenzen  einer 
frühem  und  spätem  Beobachtung   an   demselben  Individuum  seiea 
dagegen  von  der  grösston  Wichtigkeit  .  Daher'solle  sich  Jeder, 
der  einen  Arzt  annehme,  in  gesunden  Tagen  spirometrisch 
von  ihm  untersuchen  lassen  und  der  Arst  aus  Vorsorge 
für  seinen  dienten  auf  eine  solche  Untersuehung  dringen* 
Eine  jedenfalls  sehr  behendgenswerthe  Regel!    Auob   hebt  Fabins 
den  Werth  dos  Spirometers  für  die  Recrutirongen  hervor« 

Ueb^  die  Ursachen,  welche  die  vitale  Lungencapadtäi  moditch 
ren,  gibt  Fabius  Folgendos  an:  Simon  stellte  den  Satz  anf^  dass 
die  LHnge  der  Schenkel  EinfluSs  auf  die  RespiratioRSgrKsse  habe. 
Wir  finden  aber,  sagt  Fabias,  nach  der  Rürperlange  oft  enoi 
Unterschiedo  und  die  schwächhehst^n  Leute  besücen  od  eine 
über  die  Normalförmel  aufsteigende  Respirationsgrüsse.  Ifan  k 
bei  so  zahlreichen  Untersuchuiigen,  i^ic  Hutchinson  sie  anstrills^ 
immer   eine   gewisse   Proportionsrechnung   herausfinde   und 
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anoh  zu  hesUmmldn  VerbältnisssoblUssön  kommen,  wenn  man  von 
mehren  Tausend  Menschen  Ohren  und  RespirationggrOsse  vergleiche. 
Ebea  so  sei  es  mit  den  Schenkeln.  Je  länger  der  Schenkel,  um  so 
liAger  sei  auch  der  Rumpf;  je  länger  der  Rumpf,  um  so  länger  die 
Brust  Hutchinson  spricht  allein  von  einem  Einfluss  der  gesamm- 
tan  Köiperlfinge  auf  die  RespirationsgrOsse ,  beobachtet  aber  selbst 
hier  die  auffallendsten  Verschiedenheiten.  —  Es  komme  hier  auf  die 
Grtade  der  Lungen  bei  gleidier  Gesundheit  der  übrigen  Bnisteinge-^ 
wttde,  auf  die  Beweglichkeit,  den  Umfang,  die  Expansibilitat  des 
Brustkorbes,  auf  das  Fehlen  jeder  Adhäsion  u.  s.  w.  an.  — 

Die  LMnge  der  Brust  bestimmte  Fabius,  da  es  schwor  ist,  die^ 
adbe  zu  messen,  nach  dem  Maasso  dos  Rumpfes.  „Corporis  trunci 
^oogiUidioem ,  taeniae  scricae  ope  accuratc  in  contimetros  divisae  a 
„Uibere  ocoipitali  magno  usquc  ad  os  coccygis  permensus  sum^' 
Den  Umfang  der  Brust  misst  er,  indem  er  ein  Maass  während  des 
Stadiums  der  Ruhe  des  Thorax  unterhalb  der  Schulterblätter  von 
dar  Ifilte  der  S[una  dorsalis  über  die  Brustwarzen  hinweg  bis  zur 
IKtle  des  Stemuras  führt.  Man  lasse  sich  aber  hierbei,  fügt  F.  hinzu, 
ja  nicht  durch  das  oft  reichlich  auf  dem  Thorax  abgelagerte  Feit  in 
Botreff  der  Lungencapacität  ttiuschenl 

Eben  in  diesem  letztem  Falle  halte  ich  den  Spirometer  für  eines 
der  trefflichsten  diagnostischen  Hülfsmittel.  Die  Porcussion  wird 
durch  die  fettreichen  Thoraxwttnde  getrübt;  die  Auscultation  auch; 
die  Inspection  lässt  ganz  im  Stich.  Wir  haben  einen  herrlich  ge- 
bauten Thorax  vor  uns,  eine  herrliche  Brust;  es  ist  an  kein  Einge- 
Cedlensein  des  Thorax  unter  den  Schlüsselbeinen  zu  denken,  und  den- 
noch,  im  Innern  hat  der  hartnäckigste  Feind,  die  Lungenlubcrculose, 
bereits  sein  Lager  aufgeschlagen,  und  nur  kurze  Zeit  weiter  und  wir 
begegnen  schon  da,  wo  Niemand  daran  gedacht  hat,  einer  Caveme. 
Jeder  selbst  in  der  neuem  Diagnostik  Geübte  wird  eingestehen,  dass 
er  hier  schon  getäuscht  wurde;  die  Täuschung  ist  um  so  leichter 
mttglich  und  wabrsoheinlicher,  wenn  das  Lungeuleiden  ein  beidersei- 
tiges und  in  physikalischer  Besiehung  ein  vielleicht  beiderseits  glei- 
ches ist.  —  Können  wir  hier  ein  willkommneres  diagnostisches  Hülfs- 
mittel haben,  als  den  Spirometer  f 

Noch  in  den  loteten  Tagen  kam  mir  ein  Krankor  vor,  der  in 
dieser  Weise  unter  herrlich  gebautem  Thorax,  bei  blühendem  An> 
sehen,  den  Keim  der  Lungentuberculoso  in  sich  verborgen  trug. 
Schon  1852  litt  der  Patient  an  Lungenblutung,  und  ein  in  physikali- 
aoher  Untersuchung  ungeübter  Arzt,  fem  davon  eine  Tuberculose  zu 
venuuthen,  rieth  ihm,  horribUe  dictu,  sogar  das  Dampfljad  an  I  Jetzt 
wiederholte  sicli.  die  Blutung;  und  nicht  allein  der  Spirometer,  auch 
die  Auscultation  wies  entschieden  auf  Tuberculose  hin.     Die  Respi- 
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ration  fehlte  fast  i^iuüich  über  den  obem,  rechten  LuDgenfiü^: 
die  StimiDe  vibrirte  heftig  über  dieser  Stelle.  — 

Doch  zurück  zu  Fabius'  weiteren  Cautelen.  «Die  BewegKdikcir, 
heisst  es,  .,wird  bestimmt,  indem  man  den  Thonmimfang  nsch  der 
,,tjefsten  Inspiration,  bevor  das  Individuum  exspiriri  hat,  und  nach 
,,dcr  stärksten  Exspiration,  bevor  das  bidividuom  inspiriri  hat,  ausst 
„Die  Zahlendiffercnz  gibt  das  Maass  der  Beweglichkeit''.  Nadi  Uol- 
chinson  bcirägt  dieselbe  für  gewöhnlich  3,  höchst  sdten  5  enghielw 
Zoll,  nach  Albers  IV2  ^oU.  Valentin  gibt  an,  dasa  die  Beweg- 
lichkeit des  Thorax  V7^Vi2y  ^^  Mittel  Vs-^Vi  ^^  ganzen  Umfanges 
der  Brust  sei.  Simon  fand  bei  Gesunden  die  Beweglichkeit  =  4^ 
6,  7,  9,  9,  10  Ctm.:  bei  ein  paar  Empbysematikem  2 — 3  CtoL;  ori 
nur  einmal  bei  übrigens  gesunder  Lunge  =  2  €tm.  Die  Tabelie 
von  Fabius  schwankt  zwischen  3,  4,  5 — 15  Ctm.  Alle  Zahlen  niter 
6,  und  alle  über  9  sind  sehr  selten,  und  um  so  mehr,  je  mehr  sie 
von  diesen  Zahlen  sich  entfernen.  —  Buys-Ballot  hat  hierbei  Fa- 
bius gcrathen,  er  solle  bei  seinen  Untersuchungen  mit  der  Beweg- 
lichkeit des  Thorax  beginnen  und  dann  erst  zum  Spiromeler-¥a^ 
suche  übergehen,  damit  er  besser  l>esümmen  könne,  wie  viel  Luik 
Jemand  bei  einer  ge\>  isscn  Beweglichkeit  der  Brust  ausatbmen  kOuM. 
„Nam  dicebat  Buys-Ballot:  nunc  nescimus,  utnim  examinatus,  ao- 
„tequam  in  spirometruni  inQavit,  inagis  thoracem  expanderit,  an  \en 
„minus  quam  illo  tempore,  quo  pectus  permensum  est^^  —  Ich  werde 
am  Schlüsse  zeigen ,  dass  man  die  Lungencapacitttt  auch  nach  Mei- 
sung  der  inspirirten  Luft  bestimmen  muss.  — 

„Einen  Schluss  auf  die  Capacitttt  der  Lungen  aus  dem  Alter  sa 
„ziehen,  ist  sehr  schwierig,  da  es  zur  Zeit  noch  nicht  möglich  isl, 
„die  Capacitüt  einer  Person  in  jungen  und  alten  Jahren  zu  messen'. 
Meine  oben  mitgetheilten  Messungen  beweisen,  dass  4 — 5  Jahre  kei- 
non  Unterschied  bedingen.  Ich  selbst  besitze  seit  S — 6  Jahren  eine 
gleiche  Ucspirationsgrössc.  — 

„Das  allgemeine  Kürpergewicht  hat  wenig  Einfluss  und  die  fie- 
„stimmung  der  Muskelkraft  mit  dem  dynamometro  Kegneriano  isl 
„noch  in  zu  geringer  Anzahl  angestellte^ 

Die  Formeln,  nach  denen  Fabius  seine  Berechnungen  anstelit 
sind  mit  so  viel  PrHmissen  aufgestellt,  dass  man  sich  nur  schwer 
zurechUinden  kann.  Die  Erklärung  der  constanten  Goefficienten  ABC 
ist  mangelhaft  und  die  ganze  Rechnung  ist  mir  nicht  klar.  —  Ich 
werde  sie  mit  einem  Mathematiker  von  Fach  gelegentlich  noch  ein- 
mal durchgehen  und  spüter  darüber  berichten.  Als  Factoren  werdee 
angenommen :  die  Lfinge  des  Humpfes,  der.  Brustumfang,  das  Lebens* 
alter  und  die  Beweglichkeit  der  Brust.  Mai*  will  jedoch  scheinen, 
dass    der  Brustumfang    stets    eine   sehr   hoho  Fehlerquelle  bleiben 
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wird,  da  der  Innenraum  der  Brust  immer  zu  gross  angenommen 
wird,  der  Umfang  des  Herzens,  der  grossen  Gefässe  u.  s.  w.^ nicht 
ib  Abrechnung  ge|>rachi  wird.  — 

:  Man  kann  nicht  im  Allgemeinen  annehmen,  dass  kräftige  Leute 
«De  grössere  Menge  Luft  ein-  und  ausathmen.  als  schwächliche, 
wie  schon  Albers  angab;  aber  dennoch  steht  nach  Pabius  im  All- 
gemeinen die  Lungencapacität  der  Turner  unter  der  durch  die  For- 
nel  zu  berechnenden  vitalen  Capacität.  So  findet  sich  in  der  Ta- 
belle von  Fabius  der  Athlet  Krosso,  der  nur  4300  G.  G.  Luft  ex- 
^Mrirt,  während  er  nach  der  Formel  5077  G.  G.  haben  sollte.  Nach 
Krosso's  Erzählungen  leidet  auch  sein  Lehrer  Rappo  an  Emphysem 
(AaUinia),  wie  denn  auch  schon  Bichat  meinte,  dass  allzulange  und 
häufige  Bewegungen  des  Körpers  Asthma  erzeugen.  „Homines  ehim 
y^fortiter  inspirant,  antcquam  omni  brachii  musculorum  vi  utuntur, 
„quia,  ut  brachium  musculo  pectorali  majori  moveatur,  pectus  fixum 
fitase  debet  Ut  per  longum  igitur  tempus  fixus  maneat  thorax, 
i^Hris  quantitatem  quam  maximam  inspiranius.  Quum  saepius  tam 
^ortiier  et  cito  pulmones  expandimus  et  illi  per  aliquod  tempus  in 
,yläli  expansione  manent,  vesiculae  pulmonales  partim  elasticitatem 
„perdunt,  et  inde  emphysema  oritur.  Patruus  et  pater  mens,  viri 
^usculorum  roborc  noti,  asthmale  laboraverunt.  Musculorum  exer- 
j^dtationes  ergo  a  multis  nimis  laudatas  et  illas  exercitationes  tam 
^iu  protractas  saepe  pulmonibus  aliquando  noxam  alTerre  supponere 
^ihi  licot'^  Es  liegt  in  diesen  Sätzen  Fabius'  viel  Wahres  und 
rioen  so  viel  Unwahres.  Der  Säte  wird  nur  dann  wahr,  wenn  man 
fltogt,  alle  jene  MuskelUbungen  des  Körpers,  welche  eine  heftigere, 
eontinuirlicfa  oder  häufig  wiederkehrende  Anstrengung  einzig  und  al- 
lein der  Respirationsmuskeln  zur  Folge  haben,  sind  geeignet  Emphy- 
sem herbieizufuhren  und  die  Lungencapacität  herabzusetzen.  Es  ge- 
hören hierher  alle  Zwerchfells-,  Bauch-,  Brust-  und  Kehlkopfsmuskeln. 
So  bewirkt  die  fortgesetzte  üble  Gewohnheit  einer  starken  Bauch- 
presse bei  Hartleibigkeit,  unterstützt  durch  Zurückhalten  der  Luft  in 
den  Lungen ,  Emphysem ;  ebenso  w  iederholte  schwere  Geburten ;  so 
stetes  und  vieles  Singen.  Der  Beifall,  der  die  singenden  Künstler 
und  Dilettanten  berauscht,  lässt  sie  nicht  bedenken,  dass  sie  mit 
Emphysem  im  Alter  oft  bUsscn,  das,  wie  ich  in  einem  erst  gegen 
30  Jahr  alten  Gollegen  von  Neuem  sehe,  sich  oft  rasch  einstellt.  — 
So  entstcbi  ferner  das  Emphysem  der  Schuster,  das  der  sehr  be- 
schäftigten Geburtshelfer  u.  s;  w.,  so  das  der  Lastträger.  —  Das  Tur- 
nen im  Allgemeinen  wird  aber  mit  Unrecht  von  Fabius  beschuldigt; 
die  schwedische  Heilgymnastik  führt  sogar  zur  Besserung  dos  Emphy- 
sems, indem  sie  im  Einzelfalle  die  Brustmuskeln  und  Armmuskeln,  bei 
Bewegung  der  Muskeln  der  untern  Extremitäten,  ganz  in  Ruhe  versetzt. 
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^^Ebenso^S  fährt  Fabius  fort,  ^Unnen  sehr  oft  atigesteOte  spiro- 
^metrische  Versuche  sicherlich  den  Lungen  schaden*^.  Im  Stehen 
athmet  der  Mensch  mehr  Luft  aus  und  ein  als  im  Liegen:  kun  naok 
starker  Mahlzeit  weniger  und  ebenso  bei  Verstoplung,  indem  wah^ 
scheinlieh  das  Colon  auf  das  Zwerchfell  drückt  —  80  hatte  der 
Diener  von  Fabius  nach  einem  Purgans  eine  um  250  G.  C.  grossere 
RespirationsgrtVsse,  als  zuvor.  —  Dieser  Umstand  ist  zugleich  vw 
Wichtigkeit  in  Betreff  meiner  Messungen  innerhalb  und  nach  der 
Schwangerschaft 

,,Alle  Krankheiten  der  Brust  und  deren  Eingeweide:  Tubercnlosey 
,y£mphysem,  Peripneumonie,   Asthma^  Bronchitis,  Scoliose,  Aorten- 
y^ncurysmen,  Oesophagusdivertikel ,  Echinocoooen  der  Lunge,  Bron- 
,,chial-  und  Thymus-DrUsen-Leiden  müssen  die  RespirationsgrOsse  ver- 
„mindern,  ebenso  wie  Leiden  der  benachbarten  Theile,    vor  Alieai 
^^Verwachsung  beider  Pleurae;   ebenso  ist  es  der  Fall  mit  Hyper- 
,,trophie  der  Milz  und  Leber".  —  Es  ist  nach  meiner  Ansicht  nidK 
gut,   hier  gleich  zu  weit  im  Theoretasiren  vorzuschreiten.     Die  leta- 
tern  Fälle  können  niu*  dann  von  Werth  sein,  wenn  man  die  Kranfan 
schon  vor  Eintritt  der  Hypertrophie,  sodann  aber  auch  naidi  Beseiti- 
gung des  Tumor,    z.  B.  nach  Heilung   des  Wechselfiebers,  unter- 
sucht hat. 

,,Kinder  tuberculOsier  Eltern  haben  stets  eine  niedrigere  Eespi- 
^,rationsgrösse,  als  man  erwarten  soUte^^    Fabius  glaubt  daher  an 
^e  angeborne  Enge  oder  Verminderung  der  Lungencapacität  Tuber 
culöser,   an  einen  eigentlichen  tuberculösen  Habitus,   entgegen  der 
Bemerkung  von  Rokitansky  in  seinem  Handb..  der  pathoL  Anat  L 
422.  1846.  —  Ich  für  mein  Theil  gestehe ,   dass  ich  allerdings  awi 
an  ein 'Angeborensein  des  tuberculösen  Habitus  glaube,  freilich  aber 
aus  andern  Gründen  als  Fabius.    Ich  beziehe  mich  dabei  auf  dal, 
was  Beneke  in  seinem  Schriftchen:    „Die  Rationalität  der  Molken* 
„euren.   Hannover  1653.'^  beiläufig  über  den  Ursprung  der  angegeben 
nen  Tuberculoso  sagt.     Leider  hat  die  lungentuberculöse  Mutter  eiae 
solclie  Blutroischung  auf  das  Kind  vererbt,  dass  dessen  Entwickeloag 
und  Körperbau  unter  Einfluss  jener  Säftemischung  eben  so  fehle^ 
halt  vor  sich  geht,  und  damit  auch  die  Anlage  zu  einem  fehlerhaRei 
Knochen-  und  Thoraxbau  gegeben  ist     Richtige  Difit,  Lebensweise 
und  Behandlung,  Ernährung  des  Kindes  durch  eine  gesunde  Amine, 
vernünftige  Erziehung  solcher  Kinder,  Ersatz  der  Knochensalze  sind 
wohl  geeignet  hier  Vieles  zu  ersetzen  und  auszugleichen. 

„Scrofulöse  und  an  Gronarthrocace  Leidende  haben  eine  niedri- 
„gere  Respirationsgrösso;  auch  bei  Fissur  des  Stemums  findet  sieb 
„dieselbe'^ 

7^Bei  Frauen   kann  man   eine   Formel  der  GrOsae,    der  Brilslt 
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«wegen,  last  gar  nicht  benutien.— -  Einmal  wurde  bei  einem  asthma- 
v^ben  MSidchen  fte  Lungencapacität  durdi  den  Gebrauch  der  Lo- 
Jbelia  inflata  erhöht  und  sank  nach  dem  Aussetzen  des  Mitteb  um 

JISO  ac.'' 

.    Nach   diesen  interessanten  Miitheilungen  Yon  Fabius  gedenke 
idi  nach  einiger  auch  von  ihm  hinlttngUch  gewürdigten  Worte   von 
Albers:  Albers  schliesst,   dass,   weil  bei  Ermatteten  und  in  den 
anten  Tagen   der  Reconvalescenz   die  Respirationsgrösse  abnimmt, 
lieht  Mos  freier  Raum  in  den  Lungenzcllen  für  die  eintretende  Luft, 
sondern  auch  Muskelkraft  erforderlich  sei,  welche  die  Luft  austreibe. 
Nach  seinen  Versuchen  hat  die  Lunge  in  der  2.  oder  3.  Woche  der 
Reconvalescenz   einen   Standpunkt    erreicht,    über  den   hinaus   eine 
weitere  Capacität  nicht  mehr  eintritt.    Meine  neue  Tabelle  lehrt,  dass 
■leine  Untersuchungsobjecte  Zeit  genug   für  eine  Erholung    hatten, 
in»  eine  höhere  Respirationsgrösse  zo  zeigen,  aber  sie  zeigten  die- 
selbe wie  vor  5  Jahren.    Albers  hält  dabei  den  Spirometer  Air  ei- 
nen Dynamometer  der  Muskeln  und  es  zeigt  derselbe  nach  ihm  ein 
Geaunkenacin  der  Muskelkraft  an.  —  Allein  es  hat  Alberis  eben  so 
Wenig,  als  Fabius  hierbei  eines  Umstandes  gedacht,  der  von  der 
grössten  Wichtigkeit  ist    Eben  so  gut  nämlich,  wie  wir  die  auszu- 
athmende  Luft  durch  unsern  Spirometer  messen,  eben  so  müssen 
Wir  auch  die  cingeathmete  zuvor  zu  messen  und  zu  bestimmen 
suchen.     Wer  hat  denn  bewiesen,   dass  es  Schwäche  der  Muskel- 
kraft ist,   welche  in  der  Reconvalescenz  die  Abnahme  der  Respira- 
tionsgrösse bedingt?     Kann  nicht  die  eingeathmote  Menge  Luft  eben 
lo,  wie  die  ausgeathmete  in  den  betrelTenden  Zuständen  kleiner  ge- 
wesen sein!     Erhält  nicht  der  Spirometer  bei   der  Exspiration  nur 
das  wieder,  was  bei  der  Inspiration  eingeathmet  wurde?    Wie  man 
iie   Lungencapacität  bisher  nur   durch   die   mittelst  der  Exspiration 
entfernte  Luft  mass,  so  muss  man  auch  eine  Messung  der  eingeath- 
meten  Luft  vornehmen.     Man  kann  dies  erreichen  durch  Einathmen 
der  Luft  aus  einer  graduirten,  mit  Luft  gerulUen,  in  ein  Gefäss  mit 
Wasser  getauchten  Glocke;   durch  jede  pneumatische  Wanne,  deren 
graduirten  Kessel  man  mit  Luft  füllt;   durch  den  Hutchinson 'sehen 
oder  Pboebus'schcn  Spirometer.      Ich  habe  den   Versuch  bei   mir 
gemacht  und  Folgendes  gefunden.  — 

Meine  Respirationsgrösse  beträgt,  wie  bemerkt,  circa  3600  G.  G. 
Ich  füllte  nun  den  Spirometcr-Gasometer  mit  reiner  atmosphärischer 
Luft  und  setzte  ihn  so  bis  auf  4000  mit  Luft  geflUlt  in  die  Spirome- 
ter-Wanne.  Nun  inspirirte  ich  und  der  Gasometer  fiel  herab  bis  auf 
400.  Man  begreift  kaum,  weshalb  dies  einfache  Experiment  nicht 
längst  gemacht  wurde.  Ich  lege  die  mit  dem  Gegengewicht  be- 
schwerte Schnur  in  die  Rinne  des  über  der  Scala  befindlichen  klei- 


516 

nen  gezahnten  Rades  und  arretire  e»  mit  dem  HSmmerchen.  Wenn 
man  dann  die  Luft  aus  dem  Gasometer  durefi  das  gewöhnliche 
Mundstück  des  Spirometers  inspirirt,  so  steigt  der  Gasometer  yob 
selbst  herab  und  man  kann  an  der  Scala  durch  einfache  Subtradkm 
die  Zahl  der  verbrauchten  Gubikcentimeter  Luft  ablesen.  —  Ehe 
nicht  bei  Reconvalescenten  diese  Versuche  gemacht  sind,  kann  ich- 
den  Behauptungen  von  Alb  er s  keine  Beweiskraft  zuschreiben.  — 
Zur  Ausführung  des  Experimentes  gehört  übrigens  einige  Uebung 
und  zumal  dickbackige  Leute  vermögen  oft  erst  bei  längerer  Uebung 
auf  diese  Weise  zu  inspiriren.  — 


In  Bezug  auf  den  letztberegten  Punkt  erlaubt  sich  die  Red.  die 
Bemerkung,  dass,  falls  auch  bei  Reconvalescenten  u.  s.  w.  die  In- 
spiration sich  gleich  der  Exspiration  verhält,  damit  doch  die  Bemer- 
kung von  Albers  nicht  umgestossen  wird.  —  Es  bleibt  in  diesem 
Falle  au  beweisen,  was  denn  die  Beeinträchtigung  der  Inspiration 
bedingt  und  dass  unter  den  dieselbe  bedingenden  Momenten  die  Mus- 
kelkraft eine  bedeutende  Rolle  spielt,  bedarf  keiner  Erwähnung.  - 
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•■  '  ■  Teber 

■  i,,-  .  ■  ■  . 

im  Eiiifliiss  des  kalten  Stunbades  auf  den  Pills, 


von 


K.  W.  flievelcliiy ,  M.  D.,  M.  R.  C.  P., 
Assistenzarzt  am  St.  Mary's  Hospital  in  London   etc. 


Daran  gewölint  des  Morgens  beim  Aufstehen  ein  kaltes  Sturzbad 
I  nehmen,  wünschte  ich  einige  positive  Data  über  die  Wirkung, 
eiche  dasselbe  auf  den  normalen  Körper  hervorbringt,  zu  erlangen, 
id  stellte  in  etwa  zwei  Jahren  eine  Reihe  von  Beobachtungen  an 
»er  den  Einfluss,  welchen  der  Puls  darunter  erfährt.  Das  Bad,  w  el- 
les  angewandt  wird,  hängt  dicht  über  dem  Kopfe  des  Badenden 
id  etwa  ein  Eimer  voll  Wasser  von  der  Lufttemperatur,  stürzt  durch 
(D  durchlöcherten  Boden  über  den  nackten  Körper,  wenn  das  Ventil 
bfiFhet  wird.  Der  Choc  ist  niemals  angenehm  zu  nennen,  aber  die 
'frischung  ist  so  gross,  dass  wer  sich  einmal  daran  gewöhnt  hat, 
sehr  entbehrt,  wenn  er  gezwungen  ist,  dais'Bad  auszusetzen.  Die 
Igcnden  Tabellen  enthalten  das  Resultat  meiner  Beobachtungen.  Es 
ire  vielleicht  zu  wünschen,  dass  die  Temperatur  des  Wassers  ge- 
essen  wäre ;  eine  wesentliche  Abwechslung  in  derselben  fand  nicht 
Att,  indem  die  Beobachtungen  während  der  Sommermonate  angestellt 
urden;  die  in  der  ersten  Tabelle  im  Laufe  <]es  Mai  u.  Juni  1851, 
e  in  der  zweiten  im  Juni,  Juli,  August  u.  Septbr.  desselben  Jahres. 
(  war  mein  Gebrauch  einige  Bewegung  des  Morgens  nach  dem  Auf- 
3hen  zu  machen ,  indem  ich  die  Hände  über-  dem  Kopf  zusammen- 
achte  und  gewaltsam  die  Ellenbogen  hinten  zusammenschlug.  Wäh- 
nd  der  Beobachtungen  machte  ich  deren  immer  150,  und  um  den 
nfluss  des  Bades  deutlich  darzuthun,  wurden  sie  in  der  ersten  Reihe 
ir  dem  Bade,  in  der  zweiten  Tabelle  nach  dem  Bade  vorgenommen. 
if  diese  Weise  ergeben  sich  zwei  Resultate,  aus  denen  jedoch  gleich- 
ttssig  hervorgeht,  dass  das  kalte  Sturzbad  in-  dem  gesunden  Körper 
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die  Herzbewegung  unbedingt  verlangsamt  Die  DurdisduttUsuhleu 
sind  durch  Summirung  sämmUicher  Zahlen  einer  Reihe  und  Tbeflung 
durch  die  Anzahl  Beobachtungen  eriangt  In  der  zweslen  Tabelle 
fehlen  einige  Angaben  des  Pulses  in  der  dritten  Reihe ,  nach  der  fi^ 
wegung ,  es  schien  daher  rathsam  die  Berechnung  der  Durchschnitts- 
zahlen zweimal  zu  machen,  wodurch  sich  ein  zweifaches  Resultat  er. 
giebt^  welches  eine  auffallende  Abweichung  zeigt,  aber  das  Factum 
hinsichtlich  des  Einflusses ,  welches  das  Bad  ausübt,  nicht  ändert 
£s  mag  noch  bemerkt  werden,  dass  wir  die  Vorschrift  des  leider 
zu  frlth  verilocbe|ien..Qr.  Qwüveß:  ^j^eoli^ditung^ii  llbfr  BcmIiW» 
gung  oder  Retärdining  des  Pulses  nicht  augenbficklich  anzustellen, 
nachdem  die  veränderte  Stellung  oder  die  veränderte  Einwirkuog 
stattgefunden  hat/'  befolgt  haben.  Es  verging  immer  hinlängliche 
Zeit,  so  dass  die  Wirkung  wirklich  dem. vprangegapgenen  Einflüsse 
zugeschrieben  werden  konnte,  und  nachhaltig  schien. 

1.   Tabelle. 


'ulszahl  voi 

■  dem  Bade. 

Pulszahl 

Vor  der 

Nach  der 

nach 

Bemerkungen. 

B«lir«guiig. 

Bewegung. 

^PW^PVa      9^^^9m90M 

68 

8« 

72 

67 

67  (sie) 

72 

69 

75 

64 

84 

88 

78 

Unruhige  Naoht. 

72 

88 

78 

AbendgeselltcbafL 

70 

78 

70 

Ervudeoder  T«g. 

71 

77 

72 

' 

68 

88 

68 

66 

74 

62 

7U 

71 

.  65 

# 

73 

75 

62 

6» 

72 

72 

. 

65 

76 

68 

65 

73 

67 

7« 

78 

69 

63 

66 

68 

■ 

68 

76 

67 

■ 

69 

76 

7« 

■. 

69 

81 

70 

70 

77 

63 

BiittagageMUsdiaft. 

DwolwofaniUazaUen  yoa  20 

Beobaohtungea: 

Pute  beim  AuCstoheD: 

69,»a 

Naoh  dem  Exercitium  :      76,M 
Nitch  dem  Sturzbade:        88y86 
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DurchsehniUliohe  Pulaxunahme  in  Folge  des  £xercitninis : 

76  .  90  -*-  69  .  SO     t^    7,40 
ihschnittliche   Pulsabnahme    bewirkt   duroh   das  Bad  nach   dem 
Lercitium:         76  .  90   —  68  .  85     =s    8,05 
Das  Bad  bewirkt  also  eine  Reduollon,   welche  um:  0^   Puls- 
ige grösser  ist  als  die  vorherige  Erhöhung. 
Die  .Verhälinisse  in  Beziehung  auf  Bad ,  Temperatur  und  Bew«<^ 
;  sind  dieselben  in  den  Beobachtungen,   welche  in  der  zweiten 
die  zusammengestellt  sind,   nur  dass  die  Ordnung  geändert  ist. 
-ebiie  Ausnahme  ist  der  Puls  während  einer  ganzen  oder  meb« 
r  Minuten  gezählt  worden. 


2. 

Tabelle. 

•    1 

oBade. 

N«oh  dem  Btde. 

Nach  der 
Bewegung. 

BemeHningeDe 

6i 

61 

64 

68 

64  • 

64 

*  Dieses  war  die  zuerst  beob- 
achtete Zahl.     Noch  wShrend 
des  ZShleos  sank  der  Pula  auf 
52  und  hob  sich  zu  63. 

65 

56 

67 

72 

61 

64 

Grosse  Hitze. 

73 

64 

— 

do. 

75 

60 

— 

d^'  und  Mittagsgesellschaft. 

74 

70 

— 

d^  und  Abendgesellschaft. 

68 

67 

63  (Sic; 

1 

68 

64 

65 

• 

75 

66 

74 

IGttagsgesellschaft. 

66 

66 

72 

69 

.  74 

— 

■ 

68 

65 

60 

80 

59 

77 

Sehr  unruhige  Nacht 

68 

59 

69 

86 

78 

— 

Keine  Nachtruhe. 

62 

59 

^— 

72 

70 

1 

Purgatift. 

66 

60 

64 

69 

58 

63 

1 

69 

59 

67 

62 

54 

61 

,                                 1 

«2 

58 

64 

UnzureichendeMengeWasser 

70 

56 

62 

Purgalio. 

69 

67 

68 

74 

69 

— 

66 

60 

64 

64 

64 

67 

. 

64 

59 

— 

67 

64 

72 

820 

Die  DurohschniUBzahleii  jeder  vollslttDdigeii  Raiha  isiud,  ym  folgl. 

P1Ü8  beim  Aufstehen  :    •  69,17 
Naoh  dem  Bade-:  63y03 

Nadi  dem  fixerciiium  :     -  66,24 
:    DurchschniUliohe  .Abnahme  des  Pulses«  nai^k  ctotti  Baile . 

6d^l7   —  63^08       1^  ■'.   6^14:  > 
Durohsohnittl.  Zunahme  des  Pulses  Dach' der  auf- das  Bad  folgenden 
Bewegung:  66,2«  --  63,03       «r       S,21 

'.  Dieredudrende  Wirkung  des  Bades  ist  also  demnach  bcdeolend 
gHtoser  als  die  Erhöhung  , .  .^welche  das  EicercitHim  ^  her vomifl ,  ii 
Zahlen:  6 .  14  —  3 .  21       «t      2,90  n       : 

Vergleichen  wir  die  zwei  Tjabellen ,  so  ergiebt  sich  eine  verschie- 
dene Reduction  ;  in  dem  ersten  Falle  ist  sie  nach  der  Bewegung 
durchschnittUoh :  8,05,  im  zweiten  nur  6,14;-  letztere  jedoch  erscheiot 
als  der  höhere  Werth ,  wenn  wir  bedenken ,  ,dass  hier  keine  Steige- 
rung des  Kreislaufs  durch  temporäre  Erregung  stattgefunden  hat. 

Berechnen  ,wir  nun  die  Durchschnittszahlen  fUr  die  obigea  drei 
Reihen  der  zweiten  Tabelle ,  mit  Auslassung  der  neun  Beobachtungen, 
in  welchen  die  Pulsfrequenz  nicht,  nach  der  Bewegung  angegeben  ist, 
so  erhalten  wir  eip  etwas  ;ander^ß  Yerhältnisa»   nämlich : 

Puls  beim  Aufstehen:         67,90 
Nach  d(^m  Bade :  61,33  < 

Nach  dj^m  Exercitium  :       §$»24;     dempfch 
Durchschnittliche  Abnahme  .des  Pulses  nfitoh  dem  Bade  : 

67,90  —  61,33       =     |fi,57 
Durchschnittliche. Zunahme  d^  Pulses  neiA  dem  Exercitium: 

66,24   —  61,33      =      i#,91 
Die  reducirende  Wirkung  des  Sturzbades  ergiebt  sich  (6^7-— 4,91) 
um  1,66   grösser  als   die   steigejClide  Wirkung^  der  nach  ^m  Bade 
gemachten  Bewegung.  C^  , 

Im  WesenUichen  sind  die  Resultate  beider  Berechnuegsweisea 
dieselben,  insofern  als  sie  den  Einfluss  des' kalten  Bades  anzeigen; 
dass  in  der  zweiten  die  Pulsfrequenz  beim  Aufstehen  und  nach  dem 
Bade  um  beinahe  zwei  Schläge  hbher  ist  als  in  der  ersten,  ist  da^ 
aus  zu  erklären ,  dass  die  ausgelassenen  np^  Beobachtujigen  fast 
sämmtlich  über  dem  Normalen  sind,  indem rrorhergegangane  Zufäl- 
ligkeiten >  eitle  gesUk>te  ftiachtruhei  u.  dergl.  eine  Erregung  ^des  Kreis- 
laufs hervorgerufen  halten: : 


i  *  ' 


Ueber  die 


Wirkung  iT-7,7'  R.  warmer  Sitebäder. 

Pliysiologisch-chemischc  Untersuchung 


von 


Dr.   I«.    liehmann^ 

deneit.  Arzt  der  WiMerheilanaUlt  Rolandicck  bei  Bonn  a/Hh. 


In  der  neuesten  Zeit  haben  die  Aerzte  es  sich  angelegen  sein 
jsen,  in  klarer  Weise  die  Wirkung  von  Heilmitteln  auf  den  gesun- 
n  Körper  zu  erkennen.  Sie  haben  diese  Wirkung,  so  weit  sie  iu 
n  Erzeugnissen  des  Stoffwechsels  messbar  wurde,  mit  Wage  und 
jwicht  abgewogen  und  in  Zahlen  ausgedrückt.  Durch  die  hierher 
züglichen  Forschungen  ist  in  kurzer  Zeit  für  eine  rationelle  Thera- 
B  mehr  geschehen,  als  Jahrhundertc  einer  rohen  Empirie  oder  ei- 
r  bodenlosen  Theorie  leisten  konnten. 

Das  Wasser,  dieses  allbekannte  und  doch  noch  so  wenig  in  Be- 
g  auf  seine  Wirksamkeit  erkannte  Mittel,  hat  in  der  neuesten  Zeit 
9  Aufmerksamkeit  mehrerer  Forscher  auf  sich  gezogen.  Bischoff  *), 
Ik  **),  Böcker***)  haben  den  Einfluss  des  Wassertrinkens  auf  den 
offwechsel  untersucht  und  durch  ihre  Befunde  die  Urztlicbe  Welt 
nkenswerth  bereichert. 

Während  die  Genannton  mit  dem  Einflüsse,  welchen  die  innere 
iwendung  des  Wassers  auf  den  Körper  ausübt,  sich  beschäftigt 
ben,  ist  es  seit  längerer  Zeit  meine  Aufgabe  gewesen,  diejenigen 
irkungen   deutlich  zu  erkennen,  welche   die   äussere  Anwendung 


*)  Der  Harnstoff  als  Maass  des  Stoffwechsels.    Giessen  1853. 
♦*)  Archiv  für  physiol.  Heilkunde  unter  Mitwirkung  von  Giiesinger,   W.  Ro- 
•  und  C.  A.  Wunderlich  von  Vierordt.     1853.    XH.  Jahrg.    Erstes  Heft.   S.  153. 
***)  Verhandlungen  der  Leopold. -Garol. -Akademie  der  Naturforscher.    Vol. 
I— V.    P.  I.    S.  310. 

krchiv  für  wiMviicch.  Heilkunde.    I.  4.  ^^ 


des  kalten  Wassers  an  und  in  dem  menschlichen  Körper  henror- 
bringe.    So  viel  ich  die  hierher  gehörende  Literatur  verfolgt  habe, 
ist  diese  Aufgabe  noch  nicht   zur  Lösung  gekommen.     Die  Schriften 
der  Uydrotherapcuten ;   in 'denen  man  jene  Lösung  zu  Gnden  erwar- 
ten  sollte  y    enthalten    entweder    Theorien    oder    völlig   Ungereimtes. 
Einzelne  geachtete  Forscher  aber,  welche,  wie  Falk  *),  Kletzinsky  *"), 
über  Bäder  Untersuchungen  anstellten ,   thaten  es  nur  für  Beantwor- 
tung der  Frage,  ob  die  Haut  im  Bade  Wasser  durchlasse  oder  nicht; 
der  Letztgenannte   untersuchte   in  der  genannten  Richtung  nur  das 
28—30''  warme  Bad. 

Jetzt  aber,  wo  die  priessnitzsche  Heilmethode  emancipirt  zu  wer- 
den anfängt,   wo   in  allen  Gegenden  neue,  auf  jener  Methode  beru- 
hende Anstalten   gegründet  werden,   gehört  es   zu  den  Tagesfragen, 
ob  jene  Methode  wirksam  sei  oder  nicht.     Da  aber  die  Methode  eine 
sehr  zusammengesetzte  ist,  so  wird  die  Frage  zunächst  auf  die  ein- 
zelnen Mittel  derselben  beschränkt  worden  müssen.     Das  kalte  Sitz- 
bad ist  ein  wichtiges  Mittel   der   priessnitzschen   Heilmethode.    Hat 
dasselbe  eine  nachweisbare  Wirkung   auf  den  menschlichen  Körper 
oder  nicht? 

Zur  Beantwortung  dieser  Frage  habe  ich  die  nachstehend  genau 
beschriebenen  und  tabellarisch  geordneten  Beobachtungen  angestellt 
Bevor  ich  die  Befunde  selbst  mittheile ,  möge  es  mir  gestattet  sein, 
die  Art,  wie  iph  zu  denselben  gelangt  bin,  näher  anzugeben. 

§.  1- 

Dass  durch  ein  12—7°  R.  warmes  Sitzbad  dem  ca.  30°  IL  war- 
men menschlichen  Körper  Wärme  entzogen  werde,  begreift  ein  Jeder 
ohne  Widerrede.  Es  handelt  sich  nur  darum,  zu  wissen,  in  wel- 
chem Grade  dies  der  Fall  sei.  Um  zu  dieser  Erkenntniss  zu  gelan- 
gen, habe  ich  zwei  Wege  eingeschlagen,  von  welchen  jedoch  der 
zuletzt  anzugebende  die  brauchbarsten  Resultate  gab. 

Die  erste  Methode  bestand  darin,  dass  die  MiiteUleischgegend 
dort,  wo  sie  an  die  Leistengegend  grenzt,  mit  einem  noch  ViO°  ^ 
zeigenden  Thermometer  gemessen  wurde.  Das  Instrument  wurde 
vorher  ungefähr  auf  29°  R.  erwärmt  und  daim  noch  5  Minuten  laog 
an  die  zu  messende  Stelle  gehalten.  Die  dann  sich  ergebende  Tem- 
peraturhöhe wurde  verzeichnet.     Vielleicht  würde  ein  halbstündiges 


♦)  AmUicher  Bericht  über  die  29.  Versammlung  der  Gosellschaf!  deuUcher 
Neturforsober  eto.  im  Sept.  1852.    Wiesbaden  1853.    S.  191. 
♦•)  Wiener  medicinische  VS'ochenschrif».     1853.    No.  27.  18. 


523 

Anlegen  des  Thermoiuelers  noch  eine  um  einige  Zehntel  difrerironde 
WSrmo  angezeigt  hüben.  Für  meine  Untersuchungen  konnte  ich  je- 
doch keine  Wichtigkeit  in   dieser  absoluten  Richtigkeit  erkennen.  

Kaoh  genomnienem  Bade  maass  ich,  ohne  mich  abzutrocknen^  auf 
ODem  trockenen  Leintuche  sitzend,  dieselbe  Körpergegend  durch  5 
Miauten  langes  Anhalten  des  Thermometers,  \\elches  wieder  vorher 
auf  ca.  29°  R.  erwärmt  worden  war.  Das  Quecksilber  sank  dann 
nicht  mehr,  so  viel  ich  erkennen  konnte;  und  die  sich  ergebende 
Differenz  in  den  Wäruie|zraden  nahm  ich  für  den  ungefähren  War- 
neverlust,  welchen  die  von  dem  kalten  Wasser  berührten  Theile 
erütten  hatten. 

Zum  Messen  der  Wärme  des  Mastdarms  gehört  ein  zweiter  und 
dazu  noch  ein  genauer  Beobachter.  Sonst  würde  diese  Messung 
ohne  Zweifel  werthvoller  gewesen  sein. 

§.  3. 

Die  zweite,  bessere  Methode  bestand  darin,  dass  ich  die  Menge 
der  Flüssigkeit  des  Sitzbades  abwog,  die  W^ärme  derselben  unmit- 
mbar  vor  dem  Bade  und  unmittelbar  nach  dem  Bade,  nach  vorhe- 
>^m,  tüchtigem  Uuu-ührcn  des  Wassers  mit  einem  hülzemen  Stabe, 
t^stimrote.  Hier  wurde  das  vorher  auf  10°  R.  erwärmte  Thermo- 
Deter  jedesmal  so  lange  mit  dem  Wasser  in  Berührung  gelassen, 
3110  eine  Minute  lang  kein  Sinken  oder  Steigen  des.  Quecksilbers 
(pchtbar  war.  —  Gleichzeitig  wurde  eine  ebenfalls  abgewogene,  ge- 
lau  so  grosse  Quantität  Wassers  derselben  Temperatur  im  Bade- 
aume  neben  das  benutzte  Bad  gestellt  und  zu  Anfang  und  am  Ende 
|e0  Bades  in  derselben  Weise  in  Bezug  auf  Wärme  geroessen.  Die 
ich  bei*  diesen  letzten  zwei  Messungen  ergebende  DitTerenz,  welche 
ron  der  Stubenwärme  hervorgebracht  worden  war,  zog  ich  von  der 
0inirmezunahme  des  Badewassers  ab.  Es  ergab  sich  daraus  denn 
nit  Bestimmtheit,  um  wie  weit  die  bekannte  Menge  Badewassers 
lurcb  meine  Körperwärme  erwärmt  worden  war. 

§.  *. 

Methode  der  Beobachtung  de§  Puliea  und  de$  Athment» 

Ich  habe  in  sehr  vielen  Fällen  sowohl  an  mir  selbst,  als  auch 
in  Kranken  die  Häufigkeit  des  Pulses  und  des  Alhmens  vor  einem, 
3eim  Beginne,  während  und  am  Ende  eines  Sitzbades  bestimmt 
damit  ich  den  Einfluss ,  welcher ,  wie  wir  wissen ,  schon  durch  Ent- 
üeiden  in  kühlem  Räume  auf  Puls  und  Athem  geübt  wird,  nicht  auf 
Rechnung  des  Bades  stellte,  entkleidete  ich  mich  vorher,  so,  wie 
cum  Sitzbade  nöthig,  setzte  mich  in  dieselbe  Position,  wie  im  Sitz- 
[>ade  und  zählte  dann  zuerst  meinen  Puls  nach  einer  die  Sekunden 
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zeigenden  Uhr  während  einer  halben  Minute ,  und  dann  die  Zahl  der 
AthemzUge  abenfalls  während  einer  halben  oder  auch  bisweilen  gan- 
zen Minute.  —  Sass  ich  im  Sitzbado,  so  zählte  ich  wieder,  ebenso 
nach  5,  nach  10,  nach  14  Minuten.  --  In  den  ersten  Beobachtungen 
geschah  dieses  Zählen  jedoch   bloss  vor  einem  und  am  Ende  eines 
Bades. 

§.  5. 

Auch  über  den  Charakter  des  Pulses,  in  wiefern  sich  derselbe 
in   einem   Sitzbade   änderte,  stellte   ich  Beobachtungen  an.     Jedoch 
lassen  sich  solche  Aenderungen  leichter  wahrnehmen,   als  beschrei- 
ben, weshalb   ich   diese  Beobachtungen  hier  übergehen  werde,  um 
sie  in  einer  anderen  Arbeit  zu  besprechen. 

§.  6. 

Methode  zur  Messung  der  Grösse  des  Stoffwechsels, 

Um  zu  erfahren,  welchen  Einfluss  das  kalte  Sitzbad  auf  den 
Stoffwechsel  meines  ROrpers  übe ,  hielt  ich  die  Versuchszeit  hindurch 
eine  genau  bestimmte  Lebensweise  ein,  während  welcher  ich  weder 
ass  noch  trank.  Dann  wog  ich  zu  Anfang  dieser  Versuchszeit  und 
am  Ende  derselben  mein  Körpergewicht  jedesmal  nach  entleertem 
Urin  auf  einer  feinen  Lastwage  ab.  Diese  Wage  zeigte  bei  58  Kikh 
grammen  gegenseitiger  Belastung  noch  10  Grammen  deutlich  n. 
So  bestinunte  ich  den  Verlust  meines  Körpergewichts  innerhalb  der 
Versuchszeit  mit  Genauigkeit.  Dasselbe  schwankte  zwischen  580M 
und  59000  Grammen. 

Die  Versuchszoit  war  aus  unten  näher  zu  erörternden  GrUndea 
jedesmal  6  Stunden  gross  und  zwar  von  6  oder  7  Uhr  Morgens  Mb 
12  oder  1  Uhr  Mittags. 

Am  Abende  vor  dem  Versuchsmorgen  genoss  ich  dieselbe  Nah- 
rung, Ochsenbraten  und  Kartoffeln,  deren  Qualität  sich  nach  meinem 
Appetite  richtete.  Bis  zum  Schlafengehen  trank  ich  Wasser  nach 
Belieben,  jedoch  beim  Schlafengehen  und  während  der  Nacht,  so 
wie  beim  Aufstehen  nicht  mehr.  Die  Mahlzeit  des  Abends  fiel  zwi- 
schen 7  und  8  Uhr. 

Morgens  gegen  5  Uhr  stand  ich  auf,  kleidete  mich  an,  wusch 
das  Gesicht  mit  kaltem  Wasser  und  ging  dann  nach  dem  eine  Vie^ 
tehneile  von  meiner  Wohnung  entfernten  Arbeitslokale.  Hier  ange- 
kommen, lioss  ich  mich  von  einem  genau  instruirten,  gewandten 
Arbeiter,  nachdem  ich  mich  entkleidet  und  den  Urin  entleert  hatte, 
abwägen.  Von  dem  Augenblicke,  wo  dieses  geschehen  war,  an 
wurde  der  Urin  und  auch  die  Fäces,  welche  entleert  wurden,  sorg- 
fältig aufgehoben,  und  zwar  ersterer  in  einem  vorher  gewogentti 


Glase,  welches  mit  einer  Blase  an  seinem  offenen  Ende  verschlossen 
gehalten  wurde. 

Die  Versuchszeit  brachte  ich  theils  im  Laboralorio  arbeitend, 
Ihcils  unter  Berufsarbeit,  im  Freien  auf-  und  abgehend,  zu.  Ein 
grösserer  Spaziergang  wurde  nicht  gemacht. 

Am  Ende  der  sechs  Stunden  wurde  der  Urin  entleert ,  und  dann 
ohne  Kleider  mein  Körper  abermals  von  demselben  Arbeiter  abge- 
wogen. 

Die  Urinmenge  wurde  sofort  gewogen  *) ,  ebenso  auch  die  statt- 
gehabte^ Fäcalentleerung.  Die  Summe  beider  vom  Körpergewichts- 
verluste abgezogen,,  gab  die  Quantität  der  insensibeln  Perspiration»- 
sloffe. 

Diese  Untersuchung  wurde  unter  Einhaltung  derselben  Lebens- 
weise acht  verschiedene  Male  gemacht,  woraus  ich  dann  die  unter 
diesen  Verhiiltnissen  sich  ergebenden  Ausgaben  meines  Körpers  ken- 
nen lernte. 

Zur  Vergleichung  mit  denselben  maass  ich  dann  ebenfalls  acht 
^al  denjenigen  Körpergewichtsverlust  und  diejenigen  Steffwechsel- 
pi'oducte,  welche  mein  Körper  dann  ergab,  wenn  genau  dieselben 
^eriiältnisse  blieben,  ich  aber  noch  entweder  ein  Sitzbad  oder  zwei 
<Hier  drei  Sitzbäder  während  der  Versuchszeit  nahm.  Das  Plus  oder 
Hinua  auf  dir  einen  oder  andern  Seite  schrieb  ich  dann  auf  Rech- 
OUDg  des  Bades. 

Die  Urin-  und  Facalentleerung  wurde  dann  jedesmal  nach  ihren 
hauptsächlichsten  Bestandtheilen  chemisch   analysirt.     Die  dabei  ein- 
gehaltenen Methoden  werde  ich  in  einem  der  nächsten  Paragraphen 
kürzlich  angeben.    Bei   den  ausgeschiedenen  Steffen  des  Urins  be- 
rechnete ich  auch  diejenigen  Quanta,  welche  auf  ein  Kilogramm  des 
ganzen  Körpers  kämen.    Bei  dieser  Rechnung  habe  ich  der  grösse- 
ren Leichtigkeit  wegen  mein  Körpergewicht  immer  =  58000  Gram- 
men gesetzt.    Der  daraus  entstehende  Fehler  ist  verschwindend  klein. 
In  der  tabellarischen  Uebcrsicht  habe  ich  die  Analyse  der  Fäces 
deshalb  ganz  fortgelassen,  weil  dieselbe  während  der  sechzehn  Ver- 
suchsmorgen nur  dreimal  erfolgte  und  deshalb  zu  keinen  Schlüssen 
berechtigte. 

Die  vier  ersten  Versuche  wurden  ohne  kaltes  Sitzbad,  die  vier 
folgenden  mit  einem  kalten  Sitzbade  angestellt.  In  den  späteren 
Versuchen  wechselten  dieselben  so,  dass  auf  einen  Versuch  ohne 
Bad  ein  anderer  mit  Bädern  folgte.  Im  Ganzen  habe  ich  viermal 
ein  kaltes  Sitzbad,  zweimal  zwei  und  zweimal  drei  kalte  Sitzbäder 
während  einer  Versuchszeit  genommen. 


*)  Bei  den  letzten  sechs  Versuchen  habe  ich  den  Urin  stündlich  abgewogen. 


Dieseiben  waren  vod  12—7^,7  R.  Wirme  und  einer 

digen   Dauer.  —    Die  Versuche   fallen  in   die  Monale  Juni  bb  Utk 
November. 

Noch  ein  Wort  der  Begründung  für  das  Einhalten  der  sechs- 
stündigen Periode  bei  meinen  Versuchen. 

Erstlich  war  nach  meinen  bisherigen,  therapeutischen  Erfohran- 
gen  der  Einfluss  eines  kalten  Sitzbades  vorübergehend  und  Ueio, 
so  dass  derselbe  bei  einer  länger  eingehaltenen  Versuch0)eriode 
vielleicht  zum  Verschwinden  klein  geworden  w^re. 

Zweitens  wollte  ich  durch  zweimaliges  und  dreimaliges  Sitibi- 
den  innerhalb  der  Versuchszeit  den  Einfluss  dieses  Mittels  sehr  deui- 
lieh  hervortreten  lassen.  Bei  einer  längeren,  vielleicht  248tQnd^ 
Periode  hätte  es,  um  denselben  Grad  der  Deutlichkeit  zu  erdete 
welchen  jetzt  3  Sitzbäder  erzeugten,  12  Sitzbäder  bedurft. 

Drittens  ist  das  sechsstündige  Fasten  noch  ziemlich  wenig  a&- 
strengend,  so  dass  der  Körper  während  dieser  Zeit  als  unter  phy- 
siologischen Verhältnissen  sich  befindend  betrachtet  werden  ixssk» 
Eine  24stUndige  Inanition  mischt  gewiss  schon  Pathologisches  dem 
normalen  Leben  bei. 

Dass  ich  mich  aber  überhaupt  aller  Nahrung  und  alles  Trinkens 
enthielt,  geschah  deshalb ,  weil  ich  die  Einflüsse  der  Verdauung  und 
des  Wasseririnkens  bei  meinen  Untersuchungen  vor  allen  Dingen 
vermeiden  mussle.  Wir  wissen  aus  Höcker^  *)  und  Bischoff^'s  **)  Dt- 
tersuchungen ,  dass  Wassertrinken  dio  Ausscheidung  der  festen  Slofe 
im  Harne  bedeutend  vermehrt.  Ganz  dasselbe  findet  nach  einer 
Mahlzeit  statt«  Es  ist  aber  selbstverständlich ,  dass  ich  allen  Umstii- 
den,  welche  eine  vermehrte  Ausscheidung  aus  meinem  Körper  ve^ 
anlassen  konnten ,  zu  entgehen  suchte.  Aus  eben  der  Rücksieht  ve^ 
mied  ich  auch  einen  grösseren  Spaziergang. 

Auf  diese  Weise  wurden  nun  in  den  sich  gegenüberstehenden 
Versucbsstundon  die  äusseren  und  inneren  Bedingungen  möglidtfl 
gleich  gemocht.  Gleichwohl  findet  man  grosse  Differenzen  in  des 
Befunden  der  einzelnen  Versuche  derselben  Reihe.  Diese  Differe»* 
zen  worden  sich  immer  bei  solchen  Versuchen  zeigen,  weil  es  aus- 
ser der  Möglichkeit  liegt ,  alle  Lebensbedingungen  absolut  gleich  »i 
machen.  Stimmung  ^  GemUthsafl'ecte,  Nahrung  und  Schlaf,  weiche 
längere  Zeit  den  Versuchen  vorhergingen,  allgemein  kosmische  V<^ 
hältnisso   und  noch  viel  Anderes,   welches  ausserhalb  des  mensch« 


*)  1   c. 
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liehen  Willens  liegt,  inaohcn  ihren  Einfluss  geltend.  Eine  achtmal 
wiederholte  Unlersuchung  wird  aber  einen  ziemlich  richtigen  Durch- 
8chnitt8\\erth  und  eine  zur  Vergleichung  passende  Grüsse  ergehen. 

§.  8. 

Chemische  Anaiyaen  der  Hambetiandlheiie. 

1.  Die  festen  Stoffe  wurden  durch  Abdampfen  im  Wasserbade 
und  24  Stunden  langes  Trocknen  über  Schwefelsäure  aus  25  Gram- 
men Urins  dargestellt  und  auf  einer  feinen  chemischen  Wage  gewogen. 

2.  In  den  10  ersten  Analysen  wurde  der  Harnstoff  nach  einer 
Methode  dargeslellt,  von  welcher  Liebig  sagt*),  dass  „sie  nicht  ganz 
schlecht'^  sei.  Dieselbe  besteht  darin,  dass  man  durch  salpetersau- 
ren Baryt  in  Lösung  und  Harylwasser  alle  schwefelsauren  und  phos- 
pborsauren  Verbindungen  aus  einer  bestimmten  Quantität  Harn  fällt, 
das  Filtrat  fast  bis  zur  Trockne  abdampft,  und  das  so  Abgedampfte 
mit  absolutem  Alkohol  bis  zur  Erschöpfung  auszieht,  diesen  Auszug 
abermals  abdampft  und  zum  zweiten  Male  mit  absolutem  Alkohol 
auszieht  Das  dann  bis  zur  Trockne  abgedampfte  Präparat  wird 
tkber  Schwefelsäure  24  Stunden  lang  getrocknet  —  Durch  diese  Dar- 
slellungs weise  erhielt  ich  gewöhnlich  hübsche  Hamstoflfkrystalle,  wel- 
che jedoch  mehr  oder  weniger  bräunlich  gefärbt  waren;   manchmal 

'waren  dieselben  auch  hell  und  weiss. 

Erst  nach  den  10  ersten  Versuchen  bediente  ich  mich  der  durch 
Liebig  und  Bischoff  bekannt  gemachten  Titrirmethode,  durch  welche 
Kochsalz  und  Harnstoff  des  Urins  haarscharf  bestimmt  werden  kön- 
nen. Diese  Methode,  durch  eine  darauf  titrirtc  salpetersaure  Queck- 
silberoxydlösung  einnial  den  Kochsalzgehalt  und  durch  eine  zweite, 
darauf  besonders  präparirte  Lösung  desselben  Salzes,  nach  Ausfäl- 
lung  dos  Kochsalzes  auch  den  HamstofTgehalt  zu  finden,  ist  bekannt 
genug,  als  dass  ich  mehr  als  den  Namen  der  Methode  zu  nennen 
brauchte  **). 

3.  Die  Darstellung  der  Harnsäure  geschah  durch  Hinzufüguug  von 
Salzsäure  zu  einer  bestimmten  Quantität  Urins  und  Sammeln  der 
Krystalle  auf  einem  Filtrum  nach  24stUndigem  Stehenlassen  des  Urins. 
Das  Filtrum  wurde  getrocknet,  und  dann  die  so  getrocknete  Harn- 
säure direkt  gewogen. 

4.  Die  feuerbeständigen  Salze  ergaben  sich  durch  Verbrennung 
des  festen,  getrockneten  Rückstandes  im  Piatina-  oder  im  Porzellan- 
Tiegel,   bis  zum  Weisswerden  des   zu  Verbrennenden.     Wenn  kein 


*)  „üeber  eine  neue  Methode,   den   Harnstofl   zu   bcslimmcn ,"  zu   Heidel- 
berg.    1653.    S.  22. 
**)  Ibid.  S.  19. 
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Gewichtsverlust  durch  ferneres  Glühen  auf  der  Wage  mehr  zu  er- 
kennen war,  so  hörte  ich  mit  dem  Glühen  auf. 

5.  Durch  Subtraction  der  Summe  der  feuerbeständigen  Salze,  des 
Harnstoffs  und  der  Uamsäure  von  dem  über  Schwefelsäure  24  Stun- 
den lang  getrockneten,  festen  Rückstande  berechnete  ich  die  Ei- 
tractivstoffo  und  die  feuerflüchtigen  Salze. 

6.  Durch  Versetzung  einer  bestammten  Quantität  Harns  mit  einer 
geringen  Menge  Salzsäure  und  dann  durch  HinzufUgung  von  Chlor- 
barium bildete  sich  schwefelsaurer  Baryt  Nach  24  Stunden  filtrirte 
ich  durch  ein  Berzeliuspapier-FUtrum,  trocknete  und  glühte  im  Pla- 
tinatiegel. Der  so  erhaltene  schwefelsaure  Baryt,  multiplizirt  mil 
dem  GoefiBzienten  =  0,34323,  ergab  die  Schwefelsäure. 

7.  Die  Erdphosphate  wurden  durch  Ammoniak  gefällt,  dann  24 
Stunden  hingestellt,  'durch  ein  Filtrum  von  Berzeliuspapier  fiUrIrt, 
getrocknet,  geglüht  und  gewogen. 

8.  Nach  Ausfällung  der  Erdphosphate  versetzte  ich  das  so  erha^ 
tene  Filtrat  mit  Salmiak  und  schwefelsaurer  Magnesia,  filtrirte  nach 
24  Stunden.  Das  Becherglas  sowohl,  wie  auch  das  Filtrum  wurdeo 
mit  ammoniak-  und  salmiakhaltigem,  destillirtem  Wasser  gut  aiuge- 
waschen,  getrocknet,  gegliriit  und  gewogen.  Die  so  erhaltene  plM»- 
phorsaure  Magnesia  ergab  mit  dem  Coeffizienten  =  0,6408  midtipli- 
zirt  die  Phosphorsäure. 

9.  Die  erhaltene  Menge  Kochsalz  *)  (nach  Liebig)  ergab  mit  dem 
Coeffizienten  =  0,6047  multiplizirt  das  Chlor. 


Nach  diesen  Vorausschickungen  übergebe  ich  nun  meine  hie^ 
her  bezüglichen  Beobachtungen  tabenarisch  übersichtlich  geordnet 
dem  Leser,  um  nachher  die  Schlussfolgerungen,  zu  welchen  diesel- 
ben berechtigen,  folgen  zu  lassen. 


*)  Wenn  auch  noch  änderet  Chlorverbindungen  als  Kochsalz  im  Urine  «od, 
80  musste  ich  doch,  da  Liebig's  Methode  bloss  Kochsalz  voraussetzt,  an  diese 
letztere  mich  halten. 
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Schlüsse,  welche  vorstehende  Tabellen  begründen. 


Wärme  isl  eine  Erscheinung,  welche  sich  bei  der  Verbindung 
differenter  Elemente  mit  einander,  in  hbherem  oder  tieferem  Grade 
offenbart,  namentlich  in  hohem  Grade  aber  dort,  wo  differente  Ele- 
mente mit  Sauerstoff  in  Verbindung  treten.  Das  Gewahrwerden  die- 
ser Würmeerscheinung  geschieht  erstlich  durch  unsere  Empfindung, 
in  so  fern  diese  die  ziemlich  constantc  Wärme  unseres  Blutes  mit 
derjenigen,  welche  andere  Dinge  haben,  vergleicht,  bei  welchem  Ver- 
gleiche jede  höhere,  so  wie  jede  niedrigere  Temperatur,  als  die  des 
Blutes,  zum  Bewusslscin  kommt.  Zweitens  können  wir  den  Grad  der 
Wärme  durch  das  Gesicht  gewahren,  indem  die  Bewegungserschei- 
nuDgen,  welche  durch  Wärme  veranlasst  w*erden,  den  Maassstab  für 
die  Beurtheilung  abgeben. 

Die  Eigenwärme  des  menschlichen  Körpers  hat  dieselben  Quel- 
len, welche  die  ausserhalb  der  organischen  Welt  gewahrte  Wärme 
hat. 

Wenn  es  nun  ausser  der  Verbindung  differenter  Elemente  mit 
Sauerstoff  sowohl  bei  der  An-  als  auch  bei  der  Rückbildung  der  Or-^ 
gane,  möglicherweise  noch  andere  chemische  und  physikalische  Vor- 
gänge innerhalb  des  Körpers  giebt,  welche  zur  Erzeugung  der  thieri- 
schen  Wärme  beitragen,  so  dürften  dieselben  in  ihrer  Wirkung,  ver- 
glichen mit  der  genannten  Hauptquelle,  nur  verschwindend  klein 
sein;  und  sie  können  in  dieser  Abhandlung  mit  Stillschweigen  über- 
gangen werden. 

Ueber  den  Einiluss ,   welchen  das  Nervensystem  auf  Erzeugung 
der  thierischen  Wärme  Ubt|   ist  bis  jetzt  entweder  Unhaltbares  oder 
nur  Hypothetisches   gelehrt  worden.     Brodie's  Versuche  sind  für 
denselben,  wie  schon  Nasse  nachgewiesen  hat,  nichts  weniger,  als 
beweisend  gewesen.    Der  Nerveueinfluss  auf  die  Erzeugung  der  ani- 
malischen Wärme  ist  in  so  fern,   als  ohne  denselben  An-  und  Rück- 
bildung der  Organe  nicht  existirt,   nur  mittelbar  anzunehmen;   eben 
so  gut,  wie  ohne  eine  gewisse  Eigenwärme  keine  Nervenfunction  be- 
stehen kann.     So  wie  also  die  Eigenwärme  nur  eine  Bedingung  der 
Nervenaction,  keineswegs  aber  das  dieselbe  hervorrufende,  so  ist  der 
Nerveueinfluss  die  Bedingung  des  Stoffwechsels    und   dadurch    der 
Wärme  im  thierischen  Körper. 

Wir  sehen  also  die  thierische  Wärme  einmal  als  durch  das  Le- 
ben hervorgerufen,  und  das  andere  Mal  als  eine  Bedingung  des  Le- 
bens an. 

Archiv   r.  wiMCiiich.  Heiik.    1.    4.  *^^ 


Der  Orgnnismus  des  Menschen  hat  im  vollkommensten  Maasse  das 
Vermögen,  seine  Eigenwärme  zu  erbalten.  Die  eisige  Kälte  des  Pols 
und  die  sengende  Hitze  des  Aequators  lassen  die  Höhe  seiner  Eigen- 
wärme im  Wesentlichen  unberührt.  So  war  es  möglich,  dass  Blag- 
don  eine  Zeit  lang  102°  R.    aushallen  konnte*). 

Bringeti  wir  nun  den  warmen  menschlichen  Organismus  mit  ei- 
nem kaltem  Medium  in  direkte  Berührung,  so  wird  das  letilere  auf 
RoBlen  des  ersteren  sieb  erwärmen,  jener  aber,  so  lange  die  Bedin- 
gungen dazu  nioht  fehlen,  die  Wärme  wieder  hervorzurufen  Buchen, 
um  welche  seine  eigne,  normale,  vermindert  worden  ist. 

Dieses  Wiedererwärmen  ist  aber  nur  möglioh  durch  ein  grosse 
res  Quantum  von  Materie,  welche  innerhalb  des  Körpers  in  einer  be- 
stimmten Zeiteinheit  durch  Sauerstoffzufuhr  on-  und  rUckgebilM 
wird. 

Wenden  wir  diese  allgemeinen  Gedanken  auf  die  Wirkungen  ei* 
nes  12 — 7^  R.  warmen  1/4  Stunde  dauernden  Sitzbades  an,  so  wini 
es  klar,  dass  nach  einer  bestimmten  Zeil,  wann  der  Körper  vriedir 
erwärmt  ist,  dieser  zur  Wiedererwärmung  ein  derselben  entsprechen- 
des Quantum  von  Materie  mehr  verbraucht  haben  muss.  Aus  dieses 
Grunde  ist  ein  kaltes  Sitzbad  nicht  als  ein  die  Wärmebil^ 
düng  verminderndes,  sondern  gerade  im  Gegenlbeile, 
als  ein  dieselbe  wesentlich  vermehrendes  Mittdl  anzo- 
sehen. 

Prägen  wir  uns  nun,  in  welchem  Grade  ein  12-- T^  R.  warmei 
eine  viertel  Stunde  dauerndes  Sitzbad  die  tbierische  Wanne  beeflh 
flusse,  so  geben  meine  in  Tabelle  I  und  2  zusammengestellten  Beo- 
bachtungen Aufschiuss  darüber.  Die  von  dem  kalten  Wässer  be- 
rührten Theile,  ungefähr  ein  Fünftel  der  gesammten  Körperoberfläobs^ 
werden  dürohschnitUich  um  6,  6^  R.  kälter. 

Doch  würden  wir  du  ruh  diesen  Befurid  kerne  genügend  klar# 
Vorstellung  von  der  Grösse  des  Wärmeverlustes  erlangen,  ^t«nn  nichl 
die  in  Tabelle  I  susamfnengeBtelKen  Beobachtungen  zu  Hilfe  kämen. 
Aus  dieser  lernen  wir,  dass  ein  eine  viertel  Stunde  dauersdes  12^7^ 
R.  wlirtnes  Sitzbad  45  prcussische  Pfunde  Wasser  um  durchschnitt- 
lich I,  6°  R.  vermittels  der  thieriscben  Eigenwärme  envärmt. 

Wir  wissen  nach  den  Untersuchungen  von  Despretz,  dass  I 
Loth  KohieiHstöff  bei  seiner  Verbrennung  so  viet  Wäfme  entwickelL 
unri  75  Loth  Wasser  von  0°  auf  105^  zu  bringen.  ^  Wenden  wir 
dieses  Oesett  auf  unsere  Beobachtungen  an,  so  würden  0,292  Loth 
Kohlenstoff  haben  verbrennen  müssen ,   um  die  zum  Bade  beoutstei 


*)    Phiiosopbical  transaclions  VHS. 


5  Pfund  Wasser  eben  so   tu  eiSvürmeb,   als   es  durcb   meine  Kür- 
lerwärme  geschehen  isi. 

Es  ist  hieraus  klar,  doss  meine  KUrperökonomie  nach  einem  je* 
en  soldien  SiUbade  einen  Mehraufwand  von  Materie,  welcher  0,292 
oih  KohlenslofT  als  Wärmebildner  eiilspricbl,  machen  musste,  utti 
lieh  wieder  so  zu  erwürmen,  wie  ich  vor:  dem  SiUbade  war. 

Es  ist  inleressant,  au  sehen,  wie  sofort  beim  Beginne  dös  kalten 
lades  die  Circulatioft  des  Blutes  und  das  Aihmen  der  Häafigk eil  nach 
I  umgekehrten  Verhältnisse  verändert  wird.  Die  Pulse  werden  vve*- 
iger  frequent,  und  das  Alhmeo  bleibi  unverändert  oder  steigt  wohl 
ar  in  seiner  Frequenz.  Sinkt  es  aber  der  Zahl  nacbi  so  geschieht 
i^  nie  in  gleichem  Verhältnisse  mit  der  Pulsfrequenz.  Tabelle  3 
3igt  uns  an  zahlreichen  Beobachtungen  dieses  Verhältniss,  wie  es 
Dch  Howard  Johnson  und  Petri  festgestellt  haben.  WiUirend 
B.  vor  einem  Bade  mein  Puls  t»  80,  mein.Athmen  ssq  17  war,  so 
4  dieses  Verhältniss  nach  10  Minuten  c=  64:  16.  Während,  also 
MT  dem  Bade  auf  41^/17  Pulse  ein  Athemzug  kommt,  k^mmt  naoh 
I  Minuten  des  Bades  auf  4  Pulse  1  Athemxug.  Ein  anderes  Mal 
ommen  vor  dem  Bade  auf  79  Pulse  11  Athemzüge,  während  am 
dde  des  Bades  auf  65  Pulae  17  Alhemaüge  kommen;  vor  dem  Bade 
if  72/11  Pulse  1  Athemzug,  am  Ende  des  Bades  auf  3'^/i7  Pulse  1 
Ihemzug. 

Dieses  merkwürdige  Verhältniss  ist  in  den  ersten  5-^10  Minuten 
)r.  Sitzbäder  am  deutliohsten  ersichtlich,  nimmt  aber  g^gen  das 
nde  des  Bades  ad  Deoiliehkeit  ab« 

Bei  einem  kalten  Sitzbade  nimmt  die  Kälteemp6ndung  vom  Bo* 
nne  bis  zum  Ende  des  Bades  mehr  und  mehr  ab,  so  zwar,  dass 
ich  den  ersten  Minuten  die  Kälte  als  laue  Wäime  empfurtden  wird- 
I  nun  beim  Beginne  des  Bades  die  Wirkung  auf  das  Athmen  am 
fiiUfchsten  isl,  und  zwar  um  so  deutlioher,  je  lebhafter  die  Källcem- 
Midung  ist ,  so  scheint  dies^  letztere  das  ursächliche  Moment  zu 
in. 

Vielleicht  darf  man  also  das  häufigere  Aihmen  als  eine  Beactioti 
r  den  durch  Wänneentziebung  entstehenden  Reiz  ansehen,  welcher 
)  peripherisoben  Nervenendigungen  der  getrofTenen  Hautpartieen 
Izirl.  Die  Muskeln,  welche  dem  Einathmen  vorstehen,  stehen  in  ei* 
m  synergischen  Verhältnisse  zu  den  Uaulnervetl  der  Sitzporlioen 
d  fungiren  lebhafter,  sobald  diese  ein  Reiz  trifft. 

Sobald  die  Kälteempfmdung  aufhört,  d.  h.  sobald  das  Vermögen 
r  sensibeln  Nerven  aufhört,  den  Reiz  der  Kälte  fortzuleiten,  nimmt 
sh  das  häufigere  Aihmen  wieder  ab.  Der  Puls  steigt  wieder, 
nn  auch  nicht  bis  auf  die  ursprüngliche  Höhe,  und  das  Athmen 
rd  wieder  seltener.  / 
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Fragen  wir  uns,  was  durch  das  hilufigere  Alhmen  und  die  sel- 
tenere Blutcirculation  im  menschlichen  Körper  wird,  so  finden  wir 
leicht,  dass  in  derselben  Zeiteinheit  gewisse  Blutvoluroina  mit  mehr 
zugefUhrtem  Sauerstoff  geschwängert  werden,  als  unter  gew^öbuiichen 
Verhältnissen  der  Fall  war.  Diese  verUlltnissmässig  gesteigerte  Sau- 
erstoffiEufuhr  veranlasst  einen  lebendigeren  Umsatx  der  Organe  und 
bringt  in  vergrössertem  Maasse  Stoffverbindungen  hervor ,  durch 
welche  WSrme,  die  entzogen  wurde,  wieder  zur  Erscheinung  gebracht 

wird. 

Mit  dieser  Anschauung  stehen  die  auf  den  Tabellen  4,  5,  6  Uhe^ 
sichtlich  geordneten  Thatsachen  in  Einklang.  Diese  Thatsachen  wei- 
sen alle  einen  vermehrten  Verbrauch  von  Material  innerhalb  des  Or- 
ganismus ohne  Zweifel  nach. 

Tabelle  4  enlbSlt  den  Beweis,  dass  der  Gebrauch  von  15  Mioo- 
ten  dauernden,  12  —  7,  7^  B.  warmen  Sitzbädern  dem  Körper,  wem 
er  keine  Nahrung  erhält,  in  einer  bestimmten  Zeiteinheit  mehr  Ge- 
wicht nimmt,  als  ohne  Anwendung  der  kalten  Sitzbäder  der  Fall  isL 

—  Mit  diesem  Nachweise  findet  denn  auch  das  alte  Volkssprichworl^ 
dass  „kalte  Bäder  angreifen ,''  dass  „kalte  Bäder  Hunger  machen" 
seine  wissenschaftliche  Bestätigung.  Mein  eigner  KOrper  wurde  bd 
Fasten  und  dem  Gebrauche  kalter  Sitzbäder  um  61  p.  o.  leichter,  ab 
wenn  er  fastete,  ohne  zu  baden. 

fm  Verhältnisse  zu  diesem  Ktfrpergewichtsverluste  stehen  sowohl 
die  direkt  messburen,  als  auch  die  daraus  berechneten  Ausschei- 
dungen. Die  Gesammtquantität  des  Urines  war  bei  mir  unier  den 
Gebrauche  kalter  Sitzbäder  im  Vergleiche  zu  den  Morgen,  wo  ick 
nicht  badete,  um  durchschnittlich  70  p.  c.  vermehrt 

Im  Uriue  ward  aber  nicht  etwa  das  Wasser  allein  vermehrt,  son- 
dern auch  fast  alle  aus  demselben  von  mir  dargestellten  festen  Stoffe. 

—  Es  ist  jedoch  der  beim  Baden  ausgeschiedene  Urin  specifisch 
leicht,  weil  die  Wasserzunahme  in  demselben  sehr  gross  ist  Bei 
mir  wurde  an  den  Bademorgen  durchschnittlich  um  71  p.  c.  mehr 
Wasser  ausgeschieden,  als  wenn  ich  keine  Bäder  nahm.  Wenn  Falk 
das  Gegentheil  dieses  Satzes  behauptet  hat*),  so  würde  es  nicht  ui- 
interessant  sein,  zu  wissen,  wie  er  seine  Beobachtungen  angestellt 
hat.    Er  sagt: 

„In  zweiter  Reihe  habe  ich  indirekte  Beobachtungen  über  die 
Resorption  des  Wassers  durch  die  Hautdecken  angestellt,  und  zwar 


♦)  Amtlicher  Bericht  Über  d.  29.  Versammlung  der  GeseUschaft  deutscher 
Naturforscher  und  Aente  zu  Wiesbaden  im  September  1852.  Herausgegebei 
von  den  GeschtfflsrUhrem  derselben  Prof.  Dr.  Fresenius  und  Dr.  Braun  pract 
Ant.    Wiesbaden  1853.    S.  191. 


541 

80  y  da^s  ich  den  Gang  der  HaniausscheiduDg  nach  der  Anwendung 
von  Bädern  verfolgte  und  mit  dem  Gang  der  Harnausscheidung  ver- 
glich, welche  15  Stunden  nach  einer  Blabheit  zum  Vorschein  kam. 
Auch  diese  Beobachtungen  ergeben  als  sicheres  und  constantes  Re* 
sultat',  dass  nach  dem  Gebrauche  von  Bädern  in  keiner  Weise  die 
Menge  des  ausgeschiedenen  Harnes  gesteigert  wird,  sondern  dass  der 
Harn  in  derselben  Weise  sich  ergiesst,  wie  es  der  Fall  ist,  wenn  län« 
gere  Zeit  kein  Wasser  in  das  Blut  eingetreten  ist." 

Nach  diesen  Angaben  weiss  ich  nicht,  ob  Falk  von  wannen 
oder  von  kellen  Bädern  das  Angeführte  behauptet  hat.  Sollten  auch 
die  letzteren  mit  in  seine  Behauptung  gezogen  werden,  so  beweisen 
meine,  oben  genau  beschriebenen,  höchst  sicheren  Versuche,  dass  die 
„Resultate"  Falks,  nichts  weniger,  als  „sicher  und  constant'*  sind, 
dass  vielmehr  die  constante  Zunahme  der  Urinquantilät  nach  %inem 
kalten  Sitzbade  von  15  Minuten- Dauer  nach  meinen  Beobachtungen 
unbezweifelbar  ist.  Man  vergleiche  Tabelle  4  und  5.  Während  beim 
Nichtbaden  der  grOsste  Werth  für  den,  innerhalb  6  Stunden  in  8 
verschiedenen  Malen,  entleerten  Urin  =  364  Grammen  war,  so  war 
dieser  grösstc  Werth  beim  Baden  =  674  Grammen.  Im  Ganzen  ka- 
men unter  8  Versuchen  beim  Baden  nur  dreimal  geringere  Werthe 
für  den  entleerten  Urin  vor,  als  der  grössle  Werth  beim  Nichtbaden 
war. 

Vergleicht  man  vollends  Tabelle  5»  auf  welcher  die  stündlichen 
Urinentleerungen  nolirt  worden  sind,  so  wird  Niemand  an  dem  hier 
Behauptelen  mehr  Zweifel  haben  können.  Während  beim  Nichtbaden 
der  grössle  Werth  für  die  stündliche  Urinenlleerung  =  67,7  Gram, 
ist,  steigt  derselbe  beim  Baden  bis  auf  153  Gram.,  also  mehr  als  das 
Doppelte. 

Wenn  man  ferner  die  stündlichen  Entleerungen  beachtet,  wel- 
che auf  das  genommene  Sitzbad  fielen,  so  werden  die  constanlen  Zu- 
nahmen unverkennbar  als  vom  Zufall  unabhängig  erscheinen.  Wenn 
gerade  gegen  das  Ende  der  Versuchzeit,  wo  die  Urinentleerungen 
beim  Nichtbaden  immer  spärlicher  werden,  von  57  auf  31  von  67 
auf  40  fallen ,  beim  Baden  die  Quantitäten  bis  gegen  das  Ende  stei- 
gen, von  64  auf  99,5  von  96,7  auf  153  hinaufgehen,  so  sind  wir  ge- 
nöthigt,  das  Baden  als  die  veranlassende  Ursache  dieser  Erscheinung 
zu  betrachten. 

Aber  nicht  das  Wasser  allein  wird  unter  dem  Gebrauche  kalter 
Sitzbäder  im  Urine  vermehrt  ausgeschieden,  sondern  auch  die  festen 
Stoffe,  der  Harnstoff,  die  Harnsäure,  die  feuerfesten  Salze,  die  Chlor- 
verbindungen und  das  Chlor.  Die  Schwefelsäure,  Phosphorsäure,  die 
Erdpbosphate ,  die  feuerflUchtigen  Salze  und  Extractivstoffe  scheinen 
indessen  nicht  durch  kaltes  Baden  vermehrt  zu  werden. 
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Der  HarnstofT  wurde  unter  dem  Gebrauche  der  Bäder  bei  mir 
um  29  p.  c.  vermehrt  ausgeschieden.  Während  auf  jedes  Kilogramn 
meines  Kbrpers  beim  Nichtbaden  0,121  Gramm  HarnstoiT  im  Urioe 
vorhanden  waren,  zeigten  sich  beim  Baden  durchschniUlich  0,178  Gnn. 
dieses  wichtigen  Umsalzproduktes. 

Auch  die  insensibeln  Perspiration sstoffc,  so  weil  ich  dieselben 
berechnen  konnte ,  werden  unter  dem  Gebrauche  kalter  Sitzbäder 
vermehrt.  Bei  mir  hatten  die  kalten  Sitzbüder  eine  durchschnittlicbe 
Vermehrung  dieser  Ausscheidung  von  48  p.  c.  zur  Folge. 

T     h     e     s     o    s. 

Um  das  Vorhergehende  kürzlich  zu  resumiren,  mögen  folgende, 
kurze  SJftzc  hier  ihren  Platz  finden  : 

1}      Sitzbäder    von    V4    Stunde   Dauer    und    12 — 7,7^  R.    warmem 

Wasser    mncben    die  Flaut   des  Perinaeum  um  durchschnitllick 

6,6^  R.  kälter^  als  normal  ist. 
2]      Solche  Sitzbäder  entziehen   dem   menschlichen  Körper  so  viel 

Wärmc^  als  hinreichend  ist  um  45  Pfund  Wasser  um  1,6^  R. 

höher  zu  erwärmen. 

3)  Solche  Sitzbäder  machen  den  Puls  seltener,  das  Alhmen  im 
Verhältnisse  zum  Pulse  häußgcr. 

4)  Solche  Sitzbäder  haben  einen  veruiohrten  Verbrauch  voo  Ma- 
terial innerhalb  des  Körpers  zur  Folge. 

5)  '  Solche  Sitzbäder  vermehren  die  Quantität  des  ausgeschiedeoeo 

Urins. 

6)  Solche  Sitzbäder  vermehren  ansehnlich  das  im  Urine  ausxu- 
scheidende  Wasser. 

7)  Solche  Sitzbäder  vermehren  ansehnlich  die  im  Urine  auszu- 
scheidenden festen  Stoffe ;  die  feuerfesten  Salze,  die 
Harnsäure  und  den  Harnstoff. 

8)  Die  Wirkung  solcher  Sitzbäder  auf  die  Vermehrung  der 
Urinentleerung  tritt  nicht  unmittelbar  nach  genommenem  Bade, 
sondern  erst  längere  Zeit  (eine  halbe  Stunde)  nachher  deutlich 
hervor.     (Tabelle  5). 

9)  Die  Wirkung  solcher  Sitzbäder  ist  ungel^hr  eine  und  eioe 
halbe  Stunde  lang  in  der  Vermehrung  der  Urinentleerung  wahr- 
zunehmen.   (Tabelle  5). 

10)      Solche  Sitzbäder  vermehren  die  insensibeln  Perspircitionsstoffe. 


Nach  den  vorstehenden  l^ntersnchungen  bleil)en  zwei  Fragen  v(m 
grossem  Inlorosso  unerledigt : 
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1 )  Woher  die  bedeutende  Wasservermehrung  im  Uriue  unter  dem 
Gebrauche  von  kalten  Sitzbädern?  Ist  sie  durch  Aufsaugung 
des  Badewassers  hervorgerufen  worden  oder  nicht? 

2)  Haben  warme  Sitzbäder  eine  ähnliche  Wirkung ,  wie  die 
kalten,  oder  nicht  ? 

Diese  beiden  Fragen  sind  es,  zu  deren  Beantwortung  ich  in  die- 
sem Augenblicke  mit  neuen  Untersuchungen  mich  beschäftige.  — 

Es  bleibt  dann  zu  untersuchen  übrig,  ob  bei  gleichzeitigem  Ge- 
nüsse bestimmter  Quantitäten  bestinunter  Nahrungsmittel  und  Getränke 
und  bekn  Of brauche  kator  SIMMIder  die  hier  festgeBtelltan-Gitfsebb  ohne 
Modification  gelten.  Erst  nach  Erklärung  aller  dieser  Räthsel  werden 
wir  im  Stande  sein ,  dem  kalten  Sitzbade  die  richtige  therapeutische 
Stelle  anzuweisen. 

Es  wird  noch  ein  weiter  Weg  biS  zu  defti  Ziele  sein,  wo  alle 
die  verschiedenen  Anwendungsformen  kalten  Wassers  in  ihren  eigen- 
tbUmlichen  Wirkungen  wissenschaftlich  erkannt  sein  werden ;  und 
die  Kraft  eines  Einzelnen  reicht  kaum  hin,  diese  weiten  Gebiete  zu- 
durchforschen: aber  wir  begrUssen  auch  schon  von  manchen  Seiten 
viele  treffliche  Leistungen,  welche  das  Werk  fördern. 

Wenn  der  EinÜuss  der  inneren  und  äusseren  Anwendung  det 
kalten  Wassers  auf  die  Ernährung  klar  gemacht;  wenn  der  Einfluss 
des  kalten  Bades  mit  demjenigen  des  warmen  vergliohen  sein  wird: 
dann  werden  wir  berechtigt  sein ,  diese  Erkenntnisse  als  Grundsteine 
XU  einer  wissensctiaftlicben  Uydrotherapie  zu  betrachten. 

Die  Arbeit  von  Kletzinsky^)  Über  den  Einfluss  des  warmen 
Bades,  in  so  fern  ihre  Ergebnisse  mit  den  Einflüssen  des  kalten  Ba- 
des verglichen  werden  können,  dient  ebenfalls  diesem  künftig  zu  un- 
iemebmenden  Aufbau  einer  wisseinacbafllich  -  bydrotherapeuüschen 
Heilmethode. 

Die  Bewegung  in  freier  Luft,  di^  zweckgemässe  Nahrung,  das 
•frühe  Aufstehen,  der  Schlaf  zur  rechtea  Zeit*,  die  innere  und  äussere 
Anwendung  des  kalten  Wassers,  alle  diese  Agentien  werden  wir 
bald  als  bekannte  Grössen  zu  einer  therapeutischen  Hechnung  b^ 
nutzen  können,  deren  FacU  für  Tausende  von  Kranken  höchst  erfreu- 
lich sein  muss. 


*)    Wiener  medizin.  Wochenschrift  1863.     Nr.  27  u.  *i8. 


lieber  die 


TIVirkuog  des  Biers  auf  den  Menschen. 


Von 
W.  ynf»  BoccUer  in  Bonn. 


Im  Jahre  1849  u.  später ,  sfcHte  ich  Versuche  an,  um  die  Wir« 
kung  des  Bier's  n^her  kennen  zu  lernen,  Bis  jetzt  war  es  mir  nicht 
möglich,  diese,  so  unvollkommenen  Experimente  zu  vervollständigen. 
In  nächster  Zukunft  hoffe  ich  indessen  den  vor  4  Jahren  abgebroche- 
nen Fäden  von  neuem  wieder  aufnehmen  zu  kOnnen,  und  erlaube 
mir,  das  damals  gewonnene  Material  der  OefTentfichkeit  zu  ilberge* 
ben.  Eine  zu  massenhafte  Anhäufung  von  Versuchen  stOrt  die  Ueber- 
sieht  gar  sehr,  weshalb  mir  die  Mittheilung  der  vorliegenden  ge- 
rechtfertigt erscheint. 

Sie  sollen  einen  Beitrag  liefern  zur  Entscheidung  der  Frage:  „in 
welcher  Weise  das  Bier  bei  Gesunden ,  und  bei  Fortführung  der  ge- 
wohnten Lebensweise,  die  Ausscheidung  durch  die  Nieren,  den  Darm 
und  die  Lungen  tind  femer  die  BescbaffeAheit  des  Blutes  verSndere.'' 
Ich  werde  diese  Frage  fnit  den  durch  die  Versuche  erhaltenen  Zah- 
len so  weit  es  geht,  zu  beantworten  suchen,  ohne  auf  eine  umlhs- 
sende  Resultirung  mich  einzulassen,  die  gewöhnlich  nur  zu  neuen  Irr- 
thUmern,  statt  zu  neuen  Thatsachen  fülirt.  Die  nackte  Mittbeilui^ 
von  Beobachtungen,  besonders  die  in  Form  von  Zablentabellen ,  ist 
für  den  Leser,  der  sich  nicht  ganz  speciell  für  einen  bestimmten 
Gegenstand  interessirl,  sehr  unerquicklich  und  für  den  Berichterstat- 
ter ist  es  jedenfalls  ein  beengendos,  um  nicht  zu  sagen,  drückendes 
Gefühl,  wenn  er  es  unterlassen  soll,  aus  vielen  mühsamen  Untersu- 
chungen weitere  Schlussfolgerungen  zu  ziehen;  aber  die  Erfahrung 
vorjjangoner  Zeiten  hat  uns  hinreichend  belehrt,   welche  Fehlschlüsse 
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selbst  aus  grossem  RoiheD  wohlbieobacbleteir  Versuche  gezogen  wer* 
den  können.  Die  sogenannten  geistreichen  Raisonnements  haben  ih- 
ren Credit  verloren,  sie  helfen  der  Wissenschaft  nicht  weiter,  und  es 
gehört  eine  gewisse  Selbstaufopferung  dazu,  den  Boden  der  reinen 
Beobachtung  zu  betreten  und  ihn  nicht  zu  verlassen.  Dieser  Weg 
ist  zwar  (rocken,  aber  auch  sicher  und  nicht  schlüpfrig.  —  Freilich 
ist  er  lang,  sein  Ende  kaum  abzusehen.  Viele  werden  deshalb  ent- 
muthigt,  weil  er  noch  so  ungeebnet  ist,  und  nicht  sofort  praktische 
Resultate  verspricht;  aber  er  fuhrt  sicher  zum  Ziele,  nur  dürfen  wir 
vor  Bergen  und  Hindernissen  nicht  zurückschrecken.  Je  mehr  Hin- 
dernisse, desto  grösser  muss  unsere  Anstrengung  zu  ihrer  Ueberwln- 
dung  sein.  — 

In  dem  ersten  Bande  meiner  „Beiträge  zur  Heilkunde,"  in  der 
in  diesem  Archive  schon  publicirten  Arbeit  über  die  Wirkung  des 
Thee's  habe  ich  Gelegenheit  gehabt  mich  über  die  Wichtigkeit  derje- 
nigen Stoffe  auszusprechen,  welche  ich  „Genussmittel''  nenne.  Ich 
erachtete  es  für  eine  Pflicht,  durch  das  physiologische  Experiment 
ihrer  Wirkung  auf  den  menschlichen  Organismus,  und  ihrer  Bedeu- 
tung für  die  menschliche  Gesellschaft  näher  nachzuforschen.  Aus  der 
gediegenen  Arbeil  von  Dr.  Julius  Lehmann  über  die  Wirkung  des 
Kaffee'*')  habe  ich  mit  Vergnügen  ersehen,  dass  meine  Untersuchungen 
über  den  KafTee  besttttigt  und  theil^weise  erweitert  worden  sind,  so 
dass  meine  frühern  Schlussfolgerungen  eine  immer  festere  Begrün- 
dung erhalten.  Diese  Erfahrung  munterte  mich  um  so  mehr  auf,  den 
andern,  bis  jetzt  nur  wenig  geprüften  Genussmitteln  meine  Aufmerk- 
samkeit zuzuwenden. 

Das  Bier  enthätt  als  Hauptbestandtheil  Alkohol,  eine  Substanz, 
mit  der  ich  schon  früher  (s.  Beitrüge  Bd.  1.  S.  240)  viele  Versuche 
anstellte.  Sie  werden  daher  die  Grundlage  der  vorliegenden  Unter- 
suchungsreihen bilden.  Dabei  verkenne  ich  keineswegcs,  dass  das 
Bier  eine  sehr  zusammengesetzte  Substanz  ist;  allein  es  fragt  sich  zu- 
nächst: „unterscheidet  sich  die  Bierwirkung  von  der  Alkoholwirkung? 
„und  wenn  dies  der  Fall  ist,  so  fragt  es  sich  weiter,  durch  welche 
Stoffe  diese  Aenderung  in  der  Wirkung  hervorgebracht  werde.  Diese 
Frage  fordert  dann  wieder  zu  neuen  Versuchen,  mit  den  einzelnen, 
im  Biere  enthaltenen  StofTen  auf :  eine  Aufgabe ,  deren  Bearbeitung 
ich  mich,  wenn  ich  gesund  bleibe,  später  ganz  sicher  unterziehen 
werde. 

Bei  meinen  Versuchen  bediente  ich  mich  des  einheimischen  und 


*)    In  den  Annaten   der  Chemie  und  Liebig  and  WoMer.    Jahrg.  1S53.  im 
August-  u.  September -Hott. 


«M 


des  Bayerschen  Biera.    Beide  worden  von  Herrn  Apotheker  von  der 
Marok  in  Hamm,  (damals  in  Lüdenscheid)  analysirl. 

].    Das  einheimische  Bier  vom  Brauer  Fried.  Nürnberg  in  Rad^ 
vormwaldy  (meinem  damaligen  Wohnorle)  enthielt: 


in  einem  preus.  Quart  :;=  172i>0^  Gran : 

in  Granon: 

Alkohol  (wasserfreien)  816,0 

Malzextrakt  1248,0 

In  Wasser  lösliche  Salze: 
phosphorsaures 
schwefelsaures      f     y^^^ 
etwas  kohlensaur.)  \      23,4 

nebst  Chlorkalium    u.    einer 
Spur  Chlprnatrium 
Erdphosphate,    u.  zwar  grössten- 

theils  phosphorsaure  Bitlererde  6,5 

Kohlensäure  19,8 

oder  604  C.  C,  oder  34,4  preus.  Cub.  Zoll 


in  1000  Theileu; 

47,2222 
72,2222 


13536 


03762 

1,145S 
34,9537  CC 


II.    Das,  aus  der  Stadt   Nürnberg   in   Bayern    direkt   bezogeoe 
Bier  enthielt: 


in  einem  preus.  Quart  =  17380  Gran 

in  Itm  TheücB 

in  Granen: 

Alkohol  (wasserfreien;                           945,00 

54,600 

Malzextrakt                                            1080,00 

62,500 

In  Wasser  lösliche  Salze                         15,51 

0,900 

Erdphospbate,  (grösslentheilsphosphors. 

Bitlererde)                                                5,28 

0356 

Kieselsäure                                                3,96 

0,229 

Kohlensäure                                              30,36 

1,757 

oder  724  C.  C.,  oder  53, 1 2  preus.  Cub.  Zoll 

4I,898CC 

Eine  Analyse  des  von  mir  getrunkenen  Brunnenwassers  ist  ii 
dem  Archive  Bd.  1.  Heft  2.  S.  214  enthalten.  An  diesem  Orte  S. 
236  etc.  habe  ich  mich  über  die  Art  der  Versuchsanstellung  und  d^ 
ren  W«rth  ausgesprochen,  und  füge  bloss  folgende  BemerkuDgeo 
hinzu. 

1)  Während  der  ganzen  Versuchszeit  blieb  sich  das  Körperge- 
wicht zu  75  Kilogrammen ,  mit  unbedeutenden  Abweichun- 
gen, stets  gleich. 


2)  loh  «SS  uiid  trank  in  drt*  «rsten  Reihe  der  Versuche  nach 
BedUrfniss  irnd  '  nach  Appetit^  nttmlich  im  NormalzusCande 
Morgens:  Milch  und  Butterbrod,  Mitlags:  Fleisch  und  6&« 
mtlse,  Abends:  entweder  Milohsuppe  und  Pfannkuchen,  oder 
gebratenes  Fleisch  und  Kartoffeln.  Im  Verlaufe  des  Tages 
trank  ich  nach  Appetit  Wasser.  In  den  Versucbstagen  mit. 
Bier  genoss  ich  des  Morgen»  eine  Biersuppe  aus  V2  Maass 
Bier  mit  Bfilch,  ausserdem  die  anzugebende  Quantität  Bier^ 
und  sorgte  dafür,  dass  die  genossenen  Speisen  in  der  Qua- 
lität den  an  den  Normalversuchstagen  gleich  waren. 

3)  Die  Beschäftigung  blieb  immer  dieselbe. 

4)  Die  Zeit  des  Schlafs  und  des  Wachens  desgleichen. 

5)  Die    tägliche   Bewegung   im   Freien    ist   bei    den  Versuchen 
selbst  genau  angegeben. 

6)  Die   fieflodensveränderungen     sind  ebenfalls    sorgfältig  ver* 
zeichnet 

In  Betreff*  der  befolgten  chemisch -analytischen  Methoden  ver« 
weise  ich  auf  meinen  Aufsatz  in  Bernbardi's  Zettsch.  Bd.  V.  Heft  1 
und  3. 

Der  Harnstoff  wurde  nach  Uoinlz,  der  phosphorsaure  Kalk  und 
die  phosphors.  Magnesia  nach  demselben  Chemiker,  die  Schwefelsäure 
mit  Chlorbaryum  in  bekannter  Weise  bestimmt,  in  Betreff  der  Be« 
rechnung  des  phosphbrsauren  Kalks  füge  ich  noch  hiniu,  dass  ich 
denselben  nach  dem  Rathe  von  Prof.  Heintz  aus  dem  gefundeneli 
schwefelsauren  Kalk  als  dreibasischen  Kalk  P054~3CaO  mit  dem  Ck>ef* 
ficienlen  0,7647  berechnete.  Als  solche  sind  die  Berechnungen  in 
.meiner  Arbeit  über  den  Tboe  und  das  Wasser,  letztere  im  XXIV. 
Vol.  1.  P.  1.  der  Verhandlungen  der  K.  K.  Leopold.  Carolin.  Akademie 
der  Naturforscher,  ausgeführt.  Es  scheint  mir  indessen  jetzt  wahr* 
scheinlicher,  dass  im  frischen  Urin  der  phosphorsaure  Kalk  als  zwei^ 
basischer  (P05+2CaO)  enthalten,  und  mit  dem  Coeflicienten  0,9364t 
aus  dem  schwäfelsaurcn  Kalke  2(S03-f*CaO)  zu  berechnen  ist.  Da 
es  noch  zweifelhaft  ist,  welche  von  diesen  beiden  Ansichten  die  rieh* 
iige  sein  mag  j  und  unl  mit  meinen  früher  veröffentliobten  Arbeiten 
eine  leichtere  Vei^lciohung  zu  ermOgliuheni,  so  habe  ich  den  phoa- 
phorsauren  Kalk  als  P05'^2CaO  und  P054-3^aO  zusammengestelH. 
Die  Menge  der  Erdphosphate  ergibt  sich  wenn  man  den,  nach  der 
einen  oder  andern  Ansicht  angenommenen  phosphorsauren  Kalk  der 
gefundenen  phosphorsaüren  Magnesia  zuzahlt 

In  Tabelle  IX. :  finden  sich  Bestimmungen  des  Ammonium  und 
die  Berechnung  desselben  an  Chlor.  Schon .  früher  habe  ich  1.  0.  in 
Bernbardi's  Zeitsohrifl  auf  das  Vorkommen  von  Ammonium  •Verbin- 
dungen  im   frischen  Urin  gesunder  Individuen   aufmerksjam  gemacht^ 


und  in  meinen  Aii>ei(en  Über  die  Wirkung  des  Thee'5  und  des  Was- 
sers derarUge  Analysen  ausgeftlhH»  obwohl  Lehmann  behauptet,  im 
frischen  Harne  gesunder  Menschen  kämen  Ammoniakverbindungeo 
niemals  vor.  Es  hat  sich  Heinlz,  ein  um  die  organische  Analyse 
hochverdienter  Mann,  in  dieser  Streitfrage  vernehmen  lassen,  and 
spricht  sich  in  seinem  „Lehrbuche  der  Zoochemie'^  S.  165  folgender 
Maassen  darüber  aus  :  „Die  Gegenwart  von  Salzen  des  Amroonium- 
oxydes  im  Uarn  war  schon  seit  langer  Zeit  angenommen;  denn  mao 
wusste,  dass  dieselben  aus  dem  Uarn  in  reichlicher  Menge  dargestellt 
werden  können.  Später  als  nachgewiesen  wurde,  dass  der  Harnstoff 
es  sei,  welcher  durch  seine  Zersetzung  eine  grosse  Menge  derselbeo 
erzeuge,  halte  man  sich  doch  schon  so  sehr  an  die  Annahme  gewöhnt, 
sie  seien  im  Harne  enthalten,  dass  ohne  weitere  sorgPältige  Untersu- 
chungen in  allen  Lehrbüchern  angenommen  wurde,  geringe  Mengen 
derselben  seien  stets  im  Harne  präexistirend.  Erst  in  neuerer  Zeit 
fing  man  an,  überhaupt  an  der  Gegenwart  der  Verbindungen  des  Am- 
moniums im  normalen  noch  unzers^tzten  Uarn,  und  damit  zugleich 
in  allen  Theilen  des  Körpers,  so  lange  sie  sich  im  normalen  Zustande 
befänden,  zu  zweifeln.  So  hat  naroenllich  Liebig  auf  einen  Versuch 
von  Schlossberger  gestützt,  die  Anwesenheit  derseli>en  im  Harn  io 
wesentlicher  Menge  geleugnet  Allein  Versuche,  die  ich  selbst  später 
angestellt  habe,  und  die  häufig  wiederholt  worden  sind,  haben  gelehrt, 
dass  in  der  That  in  ganz  frisch  gelassenem  Uarn  durch  Zusatz  von 
Platinchlorid  und  absolutem  Alkohol  ein  gelber  krystallinischer  Nie- 
derschlag erhalten  wird,  welcher  neben  Kaliumplatinchlorid  auch  Am- 
moniumplatinchlorid  in  nicht  unbedeutender  Quantität  enthält.  Ich 
fand  z.  B.  bei  einem  Versuche  auf  1000  Theile  Harn,  2  Theile  Am- 
moniak, eine  Menge,  die  zu  gross  ist,  als  dass  es  nicht  als  wesent- 
lich betrachtet  werden  müssle,  wenn  überhaupt  die  Wichtigkeit  einer 
Substanz  für  ein  Sekret  nach  der  Menge,  in  welcher  sie  darin  vor- 
kommt, beurtheilt  werden  darf.  Die  Harnsäure,  deren  Wichtigkeil 
für  die  Constitution  des  Harns  nicht  bestritten  ist,  kommt  selten  in 
80  grosser  Menge  darin  vor.  Als  gewiss  darf  es  betrachtet  werden, 
dass  die  Ammoniumoxydverbindung,  die  im  Harne  nachgewiesen  wor- 
den ist,  schon  in  demselben  präexistirt,  wenn  er  gelassen  wurde. 
Denn  der  Alkohol  verhindert  die  Zersetzung  des  Harnstoffs  an  der 
Luft  vollständig.  Ob  es  aber  dennoch  einer  schon  beginnenden  Zer- 
setzung desselben  in  der  Harnblase  seinen  Ursprung  verdankt;  das 
freilich  lässt  sich  für  jetzt  noch  nicht  entscheiden,  obgleich  es  mir 
nicht  wahrscheinlich  ersoheint.""  S.  167.  „Welche  Verbin- 
dung des  Ammoniums  in  dieser  oder  jener  thierischen  Flüssigkeit  ent- 
halten ist,  dies  entscheidend  nachzuweisen ,  fehlen  uns  nach  dem  je- 
txigen  Standpunkte  der  Wissenschaft  die  Mittel  gänzlich.'' 


lieber  das  Vorkommen  der  Ammoniakverbindungen  im  frischen 
normalen  Harne  habe  ioh  im  vergangenen  Herbste  viele  Versuche 
angestellt,  und  bin  zu  dem  Resultate  gekommen,  dass  jene  oft,  aber 
nicht  immer  darin  vorkommen,  und  dass,  besonders  bei  Nahrungs-: 
enhiehung ,  auch  nicht  die  Spur  von  Ammoniakverbindungen  im 
Harne  nachgewiesen  werden  kann.  Das  Ausführlichere  theile  ich  in 
meiner  nächsten  Arbeit  mit. 
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Uebersicht  über  die  Darmausleerungen  im  Normalzustände. 


VereuchsUg. 


In  1000  TlMilan 


Wasser. 


FesM 
Stoffe. 


In  ^4  SL  wurden 

ausgeschieden  in 

Granunen : 


Wasser 


Feste 
Stoffe. 


Gesammt 
menge. 


Zeit 

der 

Entleenng 


II  Oktober 

18 
13 
16 


tf 


N 


18 


11 


ff 


5  November 


1  December 


i> 


6 


II 


f» 


Mittel  ans  18  Ver- 
suchen 

Auf  1000  Gram. 
Körpergewicht 


639,853 
676^76 
581,396 
711,150 
707,040 
669,500 
745,140 
815,100 
700,000 
754,300 
711,100 
835,000 
779,000 
770,800 
717,760 
737,853 
813,000 
741,000 
706,000 


310,714 
360,147 
313,014 
418,606 
188,760 
191,960 
330,500 
154,860 
184,800 
300,000 
145,700 
188,800 
165,000 
121,000 
119,100 


3i,671 
58,451 
19,685 
16,994 

1148^153 
86»100 
78,166 

130^400 

117,413 
11,050 
75,430 
46,118 

^4,615 
41,187 


161,147 
177,000 
168,000 
194,000 


41,938 
73,786 
^18,753 
49348 
36,300 

131,819 

1,7709 


14,718 
31,899 

14,165; 

11,136; 
60,147 
15,000 
38,635 
44,600 
56,087 
9,450, 
14,570 
18,772i 
44,385 
11,713 

I 

t 

31,317; 
16»06^ 
16,115i 
47,04*» 

17,157 
14,70Q| 

i 

41,607; 
0,554B 


47,40 
91,35 
48,86 
19,13 


51,10 
116,90 
175,00 
303,50 

31^ 
100,00 

65,00 
169,00 

53,00 
141,00 

59,00 
100,00 
165,80 

66,50 

50,00 

174,416 
1,3157 


Nmtg.lb3io 
Nmtg.  3h 
Ab.  11h 
Ab.  llh 
Urg.  9h 
Ab.  10h  Mi 
Ab.  10h  8ii 

Mrg.  9fa35fl 
Ab.  llh 
Mrg.   llh  41 
Ab.  llh  ISoi 
Iflg.  llh 
Ab.  llh 
Mtg.  Ih 
Ab.  llh  10m 
Mtg.  llh 
Ab.  llh  10a 
Ab.  10h  ISa 
Mrg.    10h  31 
Ab.  10h  40b 


Die  Faeces  reagiHen  in  allen  Ffillen  stark  aikaUsch,  und  wartn  von  durchs« 
normaler  Eeschaffenheit. 


1000  Thei 
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97 
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272 
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VII.     Ucbersicht  Uher  die  Darmausleerung  beim  Biergcnusse. 


In  24  St  wurden 

Zeit 

ausgeschieden  in 

In  lUOO  Theilen : 

Grammen : 

Gesa  mm  t- 

der 

Versiichstag 

,-,                 Feste 

Feste 

menge. 

Entleerung. 

Wasser. 

StofTe. 

Wasser. 

Stoffe. 

8.  November 

730,556 

269,444 

93,949 

34,651 

129,600 

Smtg.  Ih 

11.  November 

799,933 

201,167 

1  0,036 

35,-^64 

175,300 

Mrg.  9h 

746,900 

253,100 

39,167 

12,933 

51,100 

Ab.  10h 

14. 

736,790 

263,220 

99,929 

31,771 

120,700 

\b.  lOh  35m 

16. 

79-2,793 

207,207 

115,749 

30,252 

146,000 

Nmtg     Ih  35ro 

20. 

721.525 

279,475 

85,679 

30,922 

116,900 

Ab.  7h 

26. 

0 

0 

0 

0 

0 

27.          ,.             1 

697,950 

312,150 

75,399 

34,212 

109,600 

Mrg.  9h  30m 

919,000 

192,000 

207,200 

46,100 

253,300 

Ab.  11h 

9.   December 

795,140 

204,9601254,922 

65,679 

320,600  lAb   9h  40m 

Mittel  aus  9  Vers 

uchen :                      1 137,539 

40,211 

177,750  1 

Aur*l(UM)  Gramme 

m  Körper] 

gewicht: 

>     1,9339 

0,5361 

2,3700 

1 

Die  Faeces  reagirten  in  allen  Füllen  stark  alkalisch,  und  waren  von  durch- 
aus normaler  Beschaffenheit. 


Vlla.     Durclischniltsberechnung  über    die   DarmenÜeerungeQ  beim 

Genüsse  des  einheimischen  Biers. 

112,561  I  35,139    1 147,700   | 

Vllb.     Durchschnittsbcrechnung   über  die   Darmentleerungen   bcin^ 
Genüsse  des  bayerischen  Biers  in  24  Stunden. 

1 179,170  I  49,663   |  227,933   | 


VIU.     Uebersichl  über  die  Darmausleerungen    nach   dem  Aufhören 


des   Biersenusses. 


200,000 
269,769 
260,000 
187,715 

286,60(» 
Mittel  aus  3  Versuchen: 
Auf  1000  Grammen  Körpergewicht: 


17.  November  \ 

(I.  Tag)  ) 

22    November  ) 

(2.  Tag)  / 
12.  December 

(3.  Tag) 


800,000 
731.232 
740,000 
812,2-55 

713,400 


184.800 
53,390 
62,900 

115,561 

69,200 
171,947 
2,2926 


46,200 
19,6*20 
22,100 
33,639 

27,900 
49,786 
0,6039 


304,000 
73,000 
95,000 

179,200 

97,000 
221,733 
2,9564 


Mrg.  9h  30m 
Ab.  10h 
Mrg.   10h  15m 
Ab.  10h  15m 

Nmtg.  Ih 


Reaktion:    stets  alkalisch;  Beschaffenheit  übrigens  normal. 


Aictiir   f.   «riskriiavh.   lIcilL.    I.    4. 
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Nachdem  ich  obige,  bei  gewohnlcr  Lebensweise  erhalleDen  Re- 
sultate gewonnen  hatte,  suchte  ich  sie  durch  die  folgenden  zu  cod- 
trolliren.  Ein  HnuptUbelstand,  den  ich  übrigens  vor  Anstellung  jener 
Versuche  hätte  vermeiden  können^  war  der,  dass  ich  das  im  Nor^ 
malzustande  genossene  Getriink  (Wasser)  der  Menge  nach  nicht  be- 
stimmt hatte.  Inzwischen  war  es  meine  Absicht,  den  normalen  Gang 
des  Organismus  nicht  zu  stören,  und  dazu  war  es  erforderlich  nur 
nach  geftlhllem  Bedtlrfniss  Wasser  zu  trinken.  In  den  jetzt  anzurüh- 
renden Untersuchungen  trank  ich  genau  so  viel  Wasser  in  der  eioea 
Reihe,  als  Bier  in  der  andern. 

Gleichzeitig  hielt  ich  den  störenden  Einfluss  der  Verdauung  ab, 
indem  ich  mich  36  Stunden  lang  aller  Nahrungsmittel  entbfl^lt.  Die- 
ser Umstand  erklärt  es,  dass  die  Zahl  der  angestellten  Versuche 
nicht  zu  zahlreich  wurde.  Ich  theile  die  beiden  Untersuchungen  inil 
Biergcnuss  hior  nur  speciell  mit,  die  andern,  in  welchen  ich  statt 
des  Biers  eben  so  viel  Wasser  trank,  nicht,  da  sie  in  meiner  Ai^ 
beit  „über  die  Wirkung  des  Wassers'*  in  den  Verhandlungen  der  IL 
K.  Leopold  Carolinischen  Akademie  der  Naturforscher,"  im  Vol.  XXIV. 
P.  1.  S.  369  u.  375  u.  in  d.  Archiv  f.  gem.  Arb.  dr.  w.  H.  1853 
Hefl  2.  S.  243.  ausführlich  mitgetheilt,  und  dort  nachzusehen  sind 
Die  1.  c.  pag.  377  angeführten  Durchschnittswerthe  habe  ich  hier  zur 
leichtern  Uebersichl  und  Vergleichung  aufgeführt. 

Der  erste  Versuch  wurde  angestellt  vom  29.  bis  30.  Mai  1850. 
Zum  Getränke  diente  mir  das  Radevormwalder  Brunnenwasser,  und 
zwar  enthielten  die  3360  Grm.  desselben  an  Wasser  3359,070 

an  festen  StofTen  0.930 

an  feuerfesten  Salzen  0,0S3 

Zum  zweiten  Versuche  vom  19.  bis  20.  Juni  1850  trank  ich 
2520  Grm.  Wasser  welche  enthielten: 

an  Wasser  2519^02 
an  festen  StofTen  0,698 

an  feuerbeständigen  Salzen         0,062 

Der  erste  Versuch  mit  3575  Grm.  Bier,  welche  enthielten  : 
an  Wasser  3360      „ 

an  festen  Stoffen  215      „ 

an  feuerfesten  Salzen        4,84  „ 
wurde  angestellt  vom  I.  zum  2.  Juni  1850.    Ich  wog 

am  ].  Juni  1850  Morgens  6h  15m  nach  d.  Harnentleerung   72420  Grm. 
»  2.     „      „  „      6h  15ro     „     „  „  71015    „ 

Körpergewichts  Verlust  in  24  Stunden       1405    ,. 
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Der  zweito  Versuch  mii  2520  Gmi.  Bier,  welche  enthielten : 

an  Wasser  2359    „ 

an  festen  Stoffen  161     ,j 

an  feuerbeständig.  Salzen    3,41  „ 

wurde  angestellt  vom  24.  zum  25.  Juni  1850.     Ich  wog 

am  24.  Juui  1850  Morgens  7h  20m,  nach  dem  Uriniren     72084  Grm. 

„   25.     „       „  „        7h  20m       „      „  „         70599     „ 

Körpergewichtsverlust  in  24  Stunden  1485  Grm. 

In  den  hier  anzuführenden  Versuchen  ass  ich  z.  B.  am  31.  Mai 
7  Uhr  zu  Abend  und  trank  dazu  ein  Glas  Wasser,  stand  des  Mor- 
gens zwischen  6  und  7  Uhr  auf,  entleerte  den  Harn,  wog  mich  ab, 
ass  bis  zum  andern  Morgen  des  2.  Juni  durchaus  Nichts,  bevor  ich 
meinen  Urin  entleert  und  mich  abgewogen  hatte,  und  trank  das  an- 
gegebene Wasser  oder  Bier. 
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Illli'.hsl  intercssAiU  ist,  dass  trolx  des  vielen  Biers,  und  zwar  trotz 
eines  üehorsehusses  von  215  Grm.  dennoch  nicht  so  viel  Harn  aus- 
geschieden wurde,  als  in  den  Yesuchen  ohne  Bier.  Mit  dem  Bier 
wurden  durchschnittlich  läghch  2859,5  Grm  ,  mit  dem  Brunnenwasser 
aber  2940  Grm.  Wasser,  mit  jenem  durchschnittlich  l»iglich  188  Grm. 
mit  diesem  0,814  Grm.  fester  Stoffe  in  den  Körper  eingeführL  Mii 
dem  Bier  führte  ich  zwar  80  Grm.  Wasser  weniger  ein,  aber  auch 
303  Grm.  Wasser  weniger  ans,  als  im  Normalzustände  ohne  Bier.  In 
den  von  mir  beobachteten  Fällen  verhielt  sich  das  getrunkene  Bier 
nicht  als  ein  Uarn  treibendes  Mittel.  Dass  es  in  einem  solchen  Rufe 
sieht,  mag  wohl  daher  rUhren,  dass  der  gemeine  Mann  nach  vielem 
Biere  vielen  Urin  abscheidet,  ohne  dabei  zu  versuchen,  ob  bei  glei- 
cher Menge  Wasser  nicht  eben  so  viel,  ja  mehr  Harn  ausgeschieden 
wird.  Möglich  wäre  es  auch,  dass  nach  Bieririnken  ein  gewisses 
Qunnlum  Wasser  schneller  durch  die  Nieren  ausgesondert  würde, 
als  bei  Wassertrinken ;  aber  hier  liegen  keine  genauen  Thatsachen 
vor.  Freilich  sind  4  verglichene  Versuche  zu' wenig,  um  bestimmte 
allgemeine  Schlüsse  zu  ziehen,  inzwischen  beweisen  sie  doch  so  viel, 
ilass  das  Bier  n.ichl  immer  ein  Diureticum  ist.  Wenn  Beneke 
in  s.  Archive  Heft  3.  S.  422  annimmt,  dass  das  Bier  die  Urinquan- 
lilJit  4'rhöht,  mehr,  als  das  Wasser  allein,  so  möchte  ich  ihm  nicht 
überall  Recht  geben.  Es  müssen  also  neue  Versuche  in  viel  grösse- 
rer Zahl  und  mit  Grenauigkeil  ausgeführt  werden.  Schon  sehr  bald 
werde  ich  mich  dieser  Arbeil  unterziehen. 

Die  Tabelle  V.  lehrt,  dass  bei  3980  und  4111  Grammen  Bier 
2944,  446i  und  4363  Grm.  Urin  tifglich  ausgeschieden  wurden.  Diese 
Versuche  wurden  Ende  November  und  Anfangs  December  angeslelll, 
zu  welcher  Zeit  die  Nierensekretion  besonders  thalig  sein  soll.  Im 
Aui^usl  des  niichslfolgenden  Jahres,  zu  einer  Zeil,  in  welcher  wir  12 
bis  18  Grad  Röaumur  im  Schalten  hatten,  stellle  ich  5  Versuche  an, 
in  welchen  ich,  bei  derselben  Nahrung  wie  im  November  und  De- 
cember 1849,  überhaupt  bei  derselben  Lebensweise,  täglich  3360 
Grm.  Brunnenwasser  trank.  Ich  schied  dabei  am  12.  August  5495 
Grm.,  am  14.  August  45S9  Grm.,  am  16.  August  4817  Grm.,  am  23. 
August  5255  Grm.,  am  27.  August  4950  Grm.,  am  28.  August  4955 
Urin  aus.  In  allen  diesen  Versuchen  blieb,  wie  aus  meiner  Arbeit^ 
4)ber  die  Wirkung  des  Wassers  1.  c.  hervorgehl,  die  Qualität  und 
Quantität  der  genossenen  Nahrungsmillel  bis  auf  0,1  Grm.  genau  die- 
selbe. Also  im  Winter,  zu  welcher  Zeil  die  llautthätigkeit  geringer, 
die  Nierenthäligkeit  stärker  zu  sein  pOegt,  als  im  Sommer,  schied  ich 
bei  durchschnittlich  4024  Grm.  getrunkenen  Biers  nur  3923  Grm. 
Urin,  im  Sommer,  zu  welcher  Zeil  meine  täglichen  berechenbaren  in- 
sensibeln  Perspirationssloffe  1331  Grm.  betrugen,  schied  ich  aber  bei 
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durchschuiltlich  iäglich  3360  Grm.  gelrunkenen  Wassers  sogar  4994, 
also  mehr  als  eio  Kilogramm  Urin  pro  Tag  mehr  aus.  Soll  man,  An» 
gesichls  solcher,  durch  die  Waage  mit  der  grOsslen  Genauigkeil  €^ 
hobenen  Thalsachen,  den  Glauben  fahren  lassen^  das  Bier  sei  ein 
Diureticum,  oder  soll  man  annehmen,  im  Sommer  sei  die  Nierenlhl» 
iigkeit  bedeutend  stärker  als  im  Winter? 

Die  Harnausscheidung  difTerirt  trotz  gleicher  Menge  getrunkencD 
Wassers,  bei  qualitativ  und  quantitativ  stets  gleichbleibeDder  Nahrung 
in  den  oben  angegebenen  Versuchen  mit  Wasser  allerdings  sehr  be> 
deutend,  und  die  Schwankung  betrug  beinahe  900  Grm.  io  24  Stun- 
den (vorgl.  12.  August  und  den  14.  August  1850);  aber  einen  aol» 
chen  Unterschied  in  der  Uarnnienge,  wie  sie  bei  gleicher  Menge  Bier 
am  26.  und  27.  November  1649  hervortrat,  habe  ich  in  den  Versu- 
chen mit  Wasser  nie  wahrgenommen.  Und  was  noch  mehr  ist :  am 
20.  November  schied  ich  bei  2631  Grm.  Bier  und  1  Stunde  Bewe- 
gung 3433  Grm.  Harn,  und  am  26.  November  bei  £980  Grm.  Bier 
und  l^/e  Stunden  Bewegung   nur  2944  Grm.  Urin  aus. 

Das  Verhalten  der  festen  Bestandtheile  des  Harns  ist  noch  merk- 
würdiger. Obgleich  beim  Biertrinken  durchschnittlich  tüglich  167  Gm. 
fester  Stoffe  mehr,  als  beim  blossen  Wassertrinken  eingeführt  wu^ 
den,  so  schied  ich  in  jenem  Falle  doch  nur  4  Grm.  fester  Stoffe  mehr 
aus,  als  in  diesem  Falle.  Auch  der  Harnstoff  ist  beim  Biertrinken 
nur  um  ein  so  Geringes  vermehrt,  dass  ich  darauf  gar  kein  Ge- 
wicht lege,  weil  möglicher  Weise  eine  solche  Differenz  von  0,5  Grm. 
noch  in  den  Fehlorgrenzen  der  Methode  gelegen  sein  kann,  in  wie 
hohem  Ansehen  die  Methode  von  Heintz  auch  stehen  mag. 

Auch  aus  den  Tabellen  II.  und  V.  ist  ersichtlich,  dass  die  Menge 
der  festen  StofTo  des  Urins  beim  Biertrinken  nur  um  ein  ganz  Ge- 
ringes vermehrt,  die  des  Uarnstoffs  aber  sogar  noch  vermindert  ist, 
obgleich  die  llarnmenge  etwas  vermehrt  erscheint.  Letzleres  wahr- 
scheinlich desshalb,  weil  ich  viel  mehr  Bier  als  Wasser  trank.  Die 
HamslofTmonge  kann  vielleicht  aus  dem  Grunde  vermindert  sein,  weil 
ich  in  Folge  der  Verminderung  des  Appetits  durch  Biertrinken  (eine 
bei  mir  constante  Erscheinung)  weniger  ass.  Durch  das  Bieririnken 
wurden  nicht  allein  alle  sensibeln,  sondern  auch  die  insensibeln  Ver- 
luste des  Körpers  geringer,  ja  ich  verlor  dabei,  wie  Tabelle  IX.  be- 
beweist, sogar  560  Grm.  insensible  Perspiralionsstofib  weniger,  und 
wenn  ich  beim  Biertrinken,  wie  es  in  den  ersten  Versuchen,  s.  Tab. 
U.  und  V.,  wirklich  der  Fall  war,  an  jedem  Tage  dasselbe  Körper- 
gewicht behielt,  so  ist  klar,  dass  ich  beim  Biergenusse  weniger  Spei- 
sen, als  gewöhnlich,  zu  mir  nahm.  Nur  dadurch  war  es  möglich, 
einen  Zustand  der  relativen  Gesundheit  za  erhalten.  Wir  wissen 
lüngst,  dass  Biertrinker,  welche  mit  vorzliglichen  Verdauungswerkzeu- 
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gea  begabt  siDd,  uDd  ebeo  so  gut  der  Küche  der  Hausfrau,  als  dem 
Keller  des  Wirtbs  Ehre  erzeigen,  dickleibige,  feiste  MenscheA  werden, 
t>ei  denen  die  ausgleichende  Naturthätigkeit  den  Ueberscbuss  an  Nähr- 
material als  Feit  im  Fettgewebe  ablagert. 

Alle  diese  bemerkenswertben  Resultate  würden  noch  auffallender 
gewesen  sein,  wenn  ich  im  Stande  gewesen  wäre  in  allen  Versuchen 
der  Tubelle  IX.  die  Körperbewegung  gleich  zu  machen.  Beim  Bier- 
trinken  mussle  ich  mir  wegen  dringender  Berufsgeschäfle,  tUglich  V4 
Stunde  Bewegung  mehr  machen,  als  beim  Wassertnnken,  und  da 
man  jetzt  allgemein  annimmt,  dass  die  verstärkte  Bewegung  die  Kör- 
perausscheidungen  vennehrt,  eine  Ansicht,  die  ich  im  Allgemeinen 
bis  jetzt  noch  Iheile,  so  wurden,  wenn  die  Bewegung  überall  gleich 
gewesen  wäre,  die  Körperverluste  beim  Biertrinken  noch  geringer 
ausgefallen  sein,  iozwischen  glaube  ich  nach  meinen,  über  diesen 
Gegenstand  angestellten  Versuchen  nicht,  dass  diese  Differenz  eine 
bedeutende  gewesen  sein  würde. 

Die  Harnsäure  ist  zwar  beim  Biertrinken  überall  vermehrt.  Da 
wir  noch  über  die  Bedeutung  der  Harnsäure  sehr  im  Unklaren  sind, 
80  entlialte  ich  mich  der  weitern  Vermulhungen. 

üebcrsehcn  wir  die  Tabellen  II.  und  V.,  und  die  Tabelle  IX.,  so 
finden  wir  einen  auffallenden  Unterschied  in  Betreff  der  Salze,  und 
besonders  der  feuerbeständigen.  In  den  beiden  ersten  Tabellen  ist 
beim  Biertrinken  und  beim  Genüsse  von  Nahrungsmitteln ,  die  Menge 
der  feuerbeständigen  Salze  vermehrt,  bei  Nahrungsentziehung  aber 
bedeutend  (um  5,5  Grm.)  vermindert,  obgleich  ich  mit 
dem  Bier  durchschnittlich  täglich  4,052  Grm.  feuerbe- 
ständiger Salze  mehr  in  meinen  Organismus  einführte, 
als  mit  der  entsprechenden  Menge  Wasser. 

Noch  merkwürdiger  ist  das  Verhältniss  des  Kochsalzes.  Der  Herr 
von  der  Marck  entdeckte  im  Bier  nur  eine  Spur  Chloroatrium,  und 
überhaupt  wenig  Chloralkalien,  und  dennoch  fand  ich  beim  Biertrin- 
ken beinahe  3  Grm.  Chlornatrium  mehr  in  meinem  Harn,  als  ohne 
Bier.  Dieses  Resultat  ist  ein  zuverlässiges,  da  die  Chlorbeslimmungen 
in  meinen  Harnuntersuchungen  vermittels  salpetersaurem  Silber  gemacht 
wurden.  Ich  bemerke  dabei,  dass  aus  einer  genau  gewogenen  und 
mit  Salpetersäure  stark  angesäuerten  Menge  Harns,  das  Chlor  mit  sal- 
petersaurem Silber  in  kleinem  Ueberscbuss  gerälll,  der  Niederschlag 
sorgfältig  gesammelt  und  geglüht,  das  reducirto  Silber  wieder  mit 
Salpetersäure  gelöst,  mit  reiner  Chlorwassstoffsäure  in  Chlorsilber  ver- 
wandelt, geschmolzen  und  gewogen  wurde.  Eine  genauere  Methode 
gibt  es  nicht,  und  kann  es  auch  nicht  geben.  — 

Hiernach  wäre  es  jedenfalls  sehr  lohnend,  und  für  die  Wissen- 
schaft erspriesslich ,  mit  einem,    an  Chloralkalien  sehr  armen  Bierc 
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neue  Vorsuche  anzustellen,  um  zu  erfahren,  ob  sich  obige  Resultate 
constant  wiederholen.  Es  liessen  sich  daran  sehr  interessante  und 
für  die  Diätetik  höchst  wichtige  Betrachtungen  knüpfen,  da  es  be- 
kannt ist,  NTelche  wichtige  Zwecke  das  Chlomatriuni  in  unserm  Or- 
ganismus erfüllt.  Es  würe  aber  zu  voreilig,  wenn  ich  schon  jetzt, 
auf  der  Basis  von  4  Versuchen  mich  in  weitere  Schlussfolgeningen 
einlassen  wollte. 

In  hohem  Grade  auffallend  ist  die  Verminderung  der  schwefel- 
sauren Verbindungen,  und  zwar  der  schwefelsauren  Alkalien  durch 
den  Genuss  des  Biers.  Die  Analyse  des  von  mir  damals  getrunke- 
nen Wassers  ergab  eine  gänzliche  Abwesenheit  von  schwefel- 
sauren Alkalien,  und  die  einzige  schwefelsaure  Verbindung  im  Was- 
ser war  schwefelsaure  Kalkerde,  in  der  in  1000  Theiien  Wassers 
höchst  winzigiMi  Menge  von  0,0025,  folglich  waren  in  durchschnittKcfa 
2940  Grm.  lautlich  getrunkenen  Wassers  nur  7  Milligramme  schwe- 
felsaurer Kalkerde,  also  4  Milligramme  Schwefelsäure.  In  dem  ge- 
trunkenen Bi<n*e  waren  dagegen  die  schwefelsauren  Alkalien  in  ver- 
hältnissmiissig  grosser  Menge  vorhanden.  Diese  betrugen  ungeßhr 
die  lliilfte  der  in  Wasser  löslichen  Salze^  demnach  in  runder  Sumrae 
in  1000  Theiien  ungefähr  0,5  Theile;  folglich  führte  ich  mit  den 
3047,5  Grm.  durchschnittlich  täglich  genossenen  Biers  ungefähr  0 
Grm.  schwefelsaures  Kali  mithin  0,413  Schwefelsäure  ein.  Aber  trotz 
dieser  mehr  als  lOOfach  grossem  Einfuhr  von  Schwefelsäure  schied 
ich  0,174  Grm.  Schwefelsäure  weniger  beim  Biortrinken  aus.  Die 
Menge  des  Kali  war  in  diesem  Falle  zwar  vermehrt,  ein  Resultat, 
das  sieh  durch  die  grössere  Zufuhr  des  Kali  vermittels  des  Biers 
sehr  leicht  erklärt;  aber  die  geringere  Ausfuhr  der  Schwefelsäure 
bei  ßiergenuss,  ungeachtet  einer  lOOfach  grösseren  Einfuhr,  das  ist 
ein  höchst  bedeutungsvolles  Ergebniss,  w  as  der  Aufmerksamkeit  sfiä- 
terer  wiederholter  Forschung  bedürftig  und  wikrdig  ist. 

Aber  es  steht  nicht  isolirt  da.  Vergleichen  wir  die  Tabellen 
II.  und  V.,  so  tritt  es  wieder  zum  Vorschein,  obgleich  im  Durch- 
schnitt die  feuerfesten  Salze  beim  Biergenuss  vermehrt  sind,  obgleich 
die  llarnmengc  grösser  ist.  Um  so  interessanter  wird  dieses  Re- 
sultat, und  verdient  eine  doppelte  Berücksichtigung.  Vielleicht  wird 
man  es  mir  verzeihen,  wenn  ich  daran  erinnere,  dass  die  Protein- 
substanzen sebw  efelhaltig  sind,  und  die  Frage  daran  knüpfe,  ob  \iel- 
leicht  deren  Umsatz  durch  das  Bier  verlangsamt  werde  ?  Es  ist  ja 
wohl  nicht  mehr  fraglich,  dass  ein  Theil  der  schwefelsauren  Verbin- 
dungen, welche  aus  dem  Körper  austreten,  von  den  zersetzten  Pro- 
teinverbindungen stamme.  Wir  kennen  auch  mit  einiger  W^ahrschein- 
lichkeit  das  Produkt  der  umgesetzten  Proteinverbindungen,  und  neh- 
men an,   dass  der  Harnstoff  als   ein  solches  anzusehen  sei.     Orade 
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diesen  fand  ich  nach  Tabelle  IL  und  V.  erheblich  vermindert.  Stellte 
sich  nach  Tabelle  IX.  dieselbe  Verminderung  heraus,  so  würde  ich 
keinen  Augenblick  anstehen,  schon  jetzt  noch  weiter  ausgreifende 
Schlussfolgerungen  zu  ziehen.  Es  versteht  sich  aber  von  selbst, 
dass  das  ungefähre  Gleichbleiben  des  Harnstoffs  in  Tabelle  IX.  nicht 
gegen  jene  von  mir  gewagte  Vermuthungen  spricht,  denn  man  muss 
sich  erinnern,  dass  mit  dem  Bier  durchschnittlich  täglich  188  Grm. 
fester  Stoffe  mehr,  als  mit  den  Brunnenwasser  eingeführt  wurden. 
Ueberdies  habe  ich  schon  hervorgehoben,  dass  ich  beim  Biertrinken 
mehr  Bewegung  hatte,  als  beim  Wassertrinken,  und  stärkere  Bewe- 
gung wahrscheinlich  die  Ilarnstoffausscheidung  vermehrt.  Bisch  off 
stellt  in  seinem  Werke:  „der  Harnstoff  als  Maass  des  Stoffwechsels'^ 
S.  113.  die  Ansicht  auf,  dass  das  Kochsalz  den  Harnstoffgehalt  des 
Urins  (und  somit  den  Stoflfwechsel)  vermehre.  Hiemach  wird  man 
überall  da  eine  Vermehrung  des  Harnstoffs  erwarten  dürfen,  wo  man 
eine  Vermehrung  des  Kochsalzes  antrifft  In  allen  meinen  bisherigen 
Untersuchungen  {s.  meine  Arbeit  über  die  Wirkung  des  Thee's  auf 
den  Menschen  im  Archiv  f.  gem.  Arb.  etc.  S.  229.,  ferner  meine 
schon  cilirte  Arbeit  über  das  Wasser)  und  auch  in  der  vorliegen- 
den finde  ich  eine  Vermehrung  des  Harnstoffs,  wo  ich  eine  Vermeh- 
rung des  Kochsalzes  im  Urine  antreffe.  Aber  die  Verhältnisse  sind 
nicht  immer  gleich,  sondern  wechseln  ausserordentlich. 

Die  Phosphorsäure  verhält  sich  dagegen  anders  als  die  Schwe- 
felsäure. Mit  dem  getrunkenen  Wasser  wurde  auch  nicht  die  Spur 
von  Phosphorsäure  (resp.  phosphorsauren  Salzen)  in  meinen  Körper 
eingeführt;  das  in  24  Stunden  getrunkene  Bier  enthielt  ungefähr  0,9 
phosphorsaures  Kali.  Es  ist  demnach  kein  Wunder,  wenn  ich  in  24 
Stunden  beim  Biertrinken  an  Phosphorsäure  0,388  Grammen  mehr 
einnahm,  und  nun  doch  nur  0,261  Grammen  mehr  ausschied.  Auch 
hier  finden  wir  eine  geringere  Menge  der  ausgeschiedenen  phosphor- 
sauren Alkalien,  als  durch  das  Bier  eingeführt  wurde. 

Eine,  gewiss  nicht  zufällige,  hemerkenswerthc  Uebereinstimmung 
zeigen  die  Tabellen  11.  und  V.  und  IX.  in  Beziehung  auf  die  ausge- 
schiedenen Erdphospliate.  Obgleich  ich  (s.  Tabelle  11.)  im  Normal- 
zustande an  2  Tagen  Krammetsvögel  mit  den  Knochen  gegessen 
hatte,  wodurch  wie  die  Versuche  selbst  nachweisen,  die  Menge  der, 
durch  den  Harn  entleerten  Erdphosphate  sehr  vermehrt  wurde,  so 
schied  ich  deimoch  beim  Biertrinken  beträchtlich  mehr  phosphor- 
saure Magnesia,  aber  weniger  phosphorsauren  Kalk  aus.  Dabei  ist 
nicht  zu  übersehen,  dass  ich  auch  beim  Biertrinken  1  Mal  2  Kra- 
metsvögel  (mit  den  Knochen)  ass,  und  lassen  wir  desshalb  den  ei- 
nen Versuch  beim  Genüsse  der  Krammetsvögel  in  deu  Untersuchun- 
gen über  den  Normalzustand  ausfallen,    so    dass   also  die  Bedingun- 
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gen  inogliclist  gleich  gestellt  sind,  so  bleiben  sich  die  Durchschnitts- 
>^erthe  so  ziemlich  gleich. 

Die  Verminderung  des  phosphorsauren  Kalks  durch  das  Bier 
ist  nicht  etwa  Folge  von  verminderter  Einfuhr  des  Kalkes  durch  das 
Bier,  denn  es  findet  sich  dieselbe  auch  in  den  Inanitionsversucben 
(s.  Tab.  IX.). 

Die  Vermehrung  der  phosphorsauren  Magnesia  durch  Biertrinkeft 
erklilrt  sich  leicht  aus  dem  reichen  Gehalte  des  Biers  an  phosphor- 
saurer Magnesia.  Aber  bei  Weitem  wurde  nicht  alle  durch  das  Bier 
in  meinen  Köi*per  eingeführte  phosphorsaure  Magnesia  wieder  auage* 
führt  Die  Faeces  können  hier  selbstredend  nicht  in  Betracht  kommen, 
da  sie  sich  gleich  (=:  0)  bleiben.  Mit  dem  Bier  führte  i^h  1,145  Gnu. 
phosphorsaurer  Bittererdo  ein,  durch  das  Wasser  wurde  nur  eine 
kleine  Spur  von  Magnesia  eingeführt,  so  dass  ich  sie  hier  fast  aus- 
ser Rechnung  lassen  könnte.  Aber  ich  schied  beim  Biertrioken  nicbt 
etwa  1,145  Grm.,  sondern  nur  0,123  Grm.  phosphorsaurer  Bitler- 
crde  mehr  aus,  als  beim  W\issertrinken. 

Wir  sehen  also,  dass  durch  das  Biertrinkon  die  absolute  Menge 
des  phosphorsauren   Kalks   vermindert,    und   kaum  etwas  mehr  ab 
der  zehnte  Theil  der  phosphorsauron  Bittorerde  ausgeschieden  wird,    J 
welche  mit  dem  Biere  in  meinen  Organismus   eingeführt  wurde. 

Man  sieht,  wie  wichtig  die  Analyse  der  eingenommenen  Nah- 
rungsmittel ist,  sowohl  aus  Tabelle  IX.,  als  auch  aus  Tabelle  II.  und 
V.  In  diesen  Tabellen  macht  sich  im  Urine  sofort  die  durch  die 
Knochen  der  Krammetsvögel  eingeführte  Menge  der  £rdphospbdte 
geltend. 

Da  die  Bestimmung  der  Ammoniakverbindungen  im  Urino  noch 
nicht  die  wUnschenswerthe  Genauigkeit  erlangt  hat,  so  wage  ich 
e^s  nicht,  die  in  Tabelle  IX.  erhaltene  DiiTerenz  weiter  auszubeuten. 
Dass  das  Kali  durch  das  Biertrinken  vermehrt  erscheint,  erklärt 
sich  leicht  durch  die  grössere  Zufuhr  desselben  durch  das  Bier.  So 
viel  ist  aber  sicher,  dass  durch  den  Harn  nicht  so  viel  Kali  mehr 
ausgeflihrl,  als  durch  das  Bier  mehr  eingeführt  wurde. 

Was  die  Darmentleerungen  anbetrifft,  so  brauche  ich  hei 
Betrachtung  derselben  nicht  lange  zu  verweilen,  weil  dieselben  weder 
qualitativ  noch  quantitativ  verändert  erschienen.  Der  kleine  unter- 
schied ist  nach  meinem  Dafürhalten  unerheblich. 

Ueberblicken  wir  das  vorstehend  Mitgetheilte,  so  finden  wir 
durch  das  Bieririnken  fast  überall  entweder  eine  absolute  oder  re- 
lative Verminderung  der  Produkte  des  Stoffwechsels  unseres  Orga- 
nismus, und  nur  das  Kochsalz  macht  eine  entschiedene,  der  Ham- 
stofT  eine  zweifelhafte  Ausnahme.  In  meinen  nächsten  Versuchen 
wird   mein  Hauptaugenmerk  auf  diese  beiden  Stoffe   gerichtet  sein 
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Lutt  u.  Kohleosäure  u.  die  Beschaffenheil  des  Pulses  beim  Biertnnken. 
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Ich  werde  dann  zunächst  eine  genaue  quantitative  Bestimmung  des 
Chlor's  im  Biere  vornehmen,  was  von  Herrn  von  der  Marck  nicht 
geschehen  ist. 

Weiter  unten  werde  ich  zeigen,  dass  das  Bier  neben  verschie- 
denen Unähnlichkeiten,  doch  manches  Aehnliche  in  seiner  Wirkung 
mit  der  Alkoholwirkung  hat. 

Da  es  allgemein  anerkannt  ist,  dass  der  Alkohol  die  Aussehe!* 
düng  der  Kohlensäure  vermindert,  so  fragt  es  sich,  ob  diese  Alko* 
holwirkung  im  Bicrgenusse  auch  hervortrete,  und  ob  das  Bier  auf 
die  Zusammensetzung  des  Blutes  merklich  verändernd  einwirke.  Zur 
Entscheidung  dieser  beiden  Fragen  wurden  folgende  Versuche  von 
mir  angestellt 

(Siehe  Tabelle  X.  u.  XL) 


Es  ist  hinreichend  bekannt,  dass  die  Kohlensäureausscheidung 
nach  den  verschiedenen  Tageszeiten  und  Stunden  eine  sehr  verän- 
derliche ist.  Es  folgt  daraus  die,  für  den  Versuchsansteller  wohl 
zu  beachtende  Regel,  dass  die  einzelnen  Stunden  des  Tages  mög- 
lichst gleich  vertreten  seien,  weil  sonst  keine  vergleichbaren  Resul- 
tate erhalten  werden.  Mir  war  es  damals  in  Radevormwald,  in  mei- 
ner Stellung  als  praktischer  Arzt,  nicht  möglich,  zur  beliebigen 
Stunde  zu  experimentiren.  Trotz  dem  gelang  es  mir,  entweder  eine 
bestimmte  Stunde,  oder  die  Summe  von  je  2  Stunden  durch  eine 
gleiche  Anzahl  von  Versuchen  vertreten  zu  sehen,  wie  folgende  üe- 
bersichtstabelle  zeigt. 

Es  waren  vertreten  : 


I.     Im  Normalzustande: 


IL     Beiift  Biergenusse: 


Vormittags :     6h 

mit 

2  Versuchen ) 

6h 

mit  0  Vers 

''-) 

7h 

» 

0 

» 

1 

,  ^  2 

8 

7h 

17 

4 

77 

-    *   * 

8 

8h 

)> 

6 

» 

! 

8h 

7J 

4 

» 

) 

9h 

:■> 

5 

11 

__; 

5 

9h 

71 

5 

n 

: — 

5 

10h 
llh 

8 
6 

11 

t 



14 

10h 
llh 

11 
17 

7 
7 

11 
17 

1 

— 

14 

12h 

)) 

3 

11 



3 

12h 

13 

3 

17 

= 

3 

Nachmittags:  2h 

T) 

1 

11 



1 

2h 

11 

1 

11 

1 

3h 
4h 

2 

7 

1> 

11 

^ 

9 

3h 
4h 

17 

4 
5 

11 
17 

t 

4 

— 

9 

5h 
6h 

4 
3 

11 
17 

t 

= 

7 

5h 
6h 

11 
11 

3 

4 

11 
11 

1 

— 

7 

7h 

» 

3 

11 

Surnn 

=r 

3 

7h 

» 

11 

3 

11 

Summ 

— 

3 

aa 

50 

la 

9» 
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Don  Grund  i\or  sparsamen  Vertretung  der  ersten  Morsten-  und 
der  Miltiigsstuncion  kennt  jeder  Landprakliker,  der  an  diesen  Stun- 
den am  meisten  von  Kranken  heimgesucht  wird. 

Zur  l)essem  Würdigung  der  oben  zusamraengestollteo  Versuche 
muss  man  in  meinen  „Beiträgen  zur  Heilkunde  Bd.  1.  S.  205  die 
angefertigte  Tabelle  über  die  Ausscheidung  der  Kohlensäure -Menge 
nach  den  verschiedenen  Tageszeiten  vergleichen.  Man  wird  Gnden, 
dass  die  ausgeschiedene  Kohlensüuremenge  bis  nach  8  Ulir  4S  CC 
unter  dem  Durchschnittswerthe  bHob,  nach  9  Uhr  denselben  um  59 
CC.  überstieg,  zwischen  10  und  11  Uhr  noch  höher  stieg,  gegen 
12  Uhr  aber  fiel,  und  zwar  unter  den  Durchschnittswerth.  Nachmit- 
tags um  2  Uhr  verhielt  sie  sich  ungefähr  wie  8  Uhr  Morgens,  zwi- 
schen 31/2  u.  4V2  Uhr  stieg,  nach  5  Uhr  fiel  sie  wieder  und  nach 
7  Uhr  war  sie  ungeHihr  44  CC.  unter  dem  Mittelwerthe.  Ilieroach 
bezweifle  ich  nicht,  dass  die  Tabellen  X.  u.  XI.  vergleichbar  sind. 

Eine  andere  Regel  ist  die,  die  zu  vergleichenden  Versuche  mög- 
lichst nahe  zusammen  zu  drängen,  weil  nach  grössern  Zeiträumen 
die  Kohlensäureausscheidung  ungemein  schwankt.  Ich  versuchte  dess- 
halb,  die  Normalversuche  theils  vor,  und  theils  nach  den  VersuchcD 
mit  Bier  fallen  zu  lassen.  Gegen  letztere  möchte  eingewandt  wer- 
den, dass  einige  zu  kurze  Zeit  nach  den  Versuchen  mit  Bier  lielen, 
sie  also  noch  die  Nachwirkung  des  Biers  anzeigten.  Möglich  wäre 
dies  allerdings,  und  der  Einwand  ist  nicht  ganz  von  der  Hand  zu 
weisen ;  allein,  da  das  individuelle  Gefühl  von  Wohlsein  am  l.  bis 
5.  Oktober  wieder  eingetreten  war,  so  erscheint  mir  der  oben  be- 
rührte Einwand  nicht  sehr  erheblich.  Und  gesetzt,  er  wäre  wirklieb 
so  bedeutend,  da  ja  die  Harnuntersuchungen,  welche  nach  den  Ver- 
suchen mit  Bier  angestellt  wurden,  ihn  zu  bestätigen  scheinen,  so 
wollen  wir  den,  vor  den  Versuchen  mit  Bier  aus  30  Versuchen  er- 
haltenen Durchschnitts -Werth  vergleichen.  Wir  erhallen  dann  3S4,5 
CC.  Kohlensäure  in  einer  Minute,  also  pro  Minute  52,7  CC.  weniger 
beim  Biertrinken,  als  im  Normalzustande.  Die  Nachwirkung  des 
Biertrinkens  ist  also  keine  die  Kohlensäureausscheidung  durch  die 
Lungen  hemmende. 


In  der  Tabelle  V.  habe  ich  nur  mit  sehr  kurzen  Worten  die 
Veränderungen  meines  Befmdens  beim  Bieririnken  angegeben.  Da 
die  wahrgenommenen  Symptome  einen  ungefähren  Maassstab  abge- 
ben, von  welchem  EiuQuss  das  angegebene  Bierquantuni  auf  mein 
Gesammtbefinden  war,  so  gebe  ich  in  Folgendem  die  eingetrelenen 
Be/Jndonsveränderuugen  in  chronologischer  Reihenfolge. 
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Am  24.  Sopiember  Morgens  um  7V2  ^^>*  ^^i*  i^ir  etwas  wüst 
im  Kopfe ;  wahrscheinlich  in  Folge  des,  Abends  vorher  getrunkenen 
Biers.  Nach  dem  Frühstück  wurde  ich  wieder  ganx  wohl.  Nach 
dem  Mittagsesseu  wurde  ich  schläfrig ,  legte  mich  auch,  ohne  schla- 
fen zu  können,  ins  Bett,  und  befand  mich  in  einer  höchst  unange- 
nehmen Aufregung.  Als  ich  mich  um  2h  30m  wieder  an  die  Arbeit 
gab,  verlor  sich  die  Trägheit,  und  fand  sich  mein  gewöhnliches 
Wohlsein  wieder  ein.  Nachmittags  gegen  6  Chr  fühlte  ich  eine  ge- 
wisse Aufregung,  der  fcald  eine  Abspannung  folgte.  Nachmittags  u. 
Abends  hatte  ich  viel  Kollern  im  Leibe.  Nach  dem  Abendessen 
wurde  mir  wieder  wohler.  Nachts  schlief  ich  guf  bis  6V2^h''  -Bor- 
gens des  25.  September,  an  welchem  Tage  ich  nicht  die  geringste 
Wirkung  in  meinem  Befinden  von  dem  Biere  verspürte. 

Am  26.  September  um  7  Uhr  16  Minuten  aufgestanden  fühlte 
ich  mich  nicht  ganz  munter  und  frisch,  sondern  benommen  im  Kopfe 
(Katzenjammer  niedern  Grades).  Bald  nach  dem  Frühstück  stellt« 
sich  meine  gewöhnliche  Frische  wieder  ein;  gegen  10h  30m  wurde 
mein  Befinden  anders  :  ich  war  zwar  weder  betäubt,  noch  berauscht; 
aber  unangenehm  aufgeregt,  abwechselnd  träge.  Nach  dem  Mittags- 
essen war  ich  schläfrig ,  ohne  jedoch  schlafen  zu  können.  Nach- 
mittags bei  der  Arbeit  und  nach  den  Touren  aufs  Land  wurde  ich 
wieder  wohl,  Abends  aber  ziemlich  abgespannt  und  träge.  Appetit 
gering.     Nachts  schlief  ich  gut. 

Am  27.  September  befand  ich  mich  unverändert  wohl ;  desglei- 
chen am  28.  September ;  fühlte  aber  am  28.  Morgens  die  Wirkung 
des  Biers  auf  die  Ilirnfunktionen ,  ebenso  Nachmittags,  und  Abends 
stellte  sich  ein  merkbares  Benommensein  des  Kopfes,  Schmerz  in 
der  Stirn  ein.  Der  Appetit  war  sowohl  Mittags,  als  auch  Abends 
vermindert.  Nach  einer  unruhig  durchschlafenen  Nacht  erwachte 
ich  am  29.  September  um  7  Uhr  zwar  ohne  Kopflchmerz ;  allein  ich 
hatte  nicht  die  gewöhnliche  Geistesfrische  und  war  träge.  Nach 
dem  Essen  der  Morgenbiersuppe  und  dem  Trinken  des  Biers  wurde 
ich  zwar  etwas  angespannter  ;  aber  doch  nicht  gut  aufgelegt.  Nach 
dem  Mitlagsesscn  schlief  ich  beinahe  3/^  Stunden,  fühlte  nachher  eine 
bleierne  Schwere  in  den  Gliedern,  die  nach  wiederholtem  Bieririn- 
ken wich.  Der  Appetit  war  gering,  obgleich  ich  viele  Bewegung 
im  Freien  halte.  Abends  behn  Schlafengehen  empfand  ich  einen 
Hämorrhoidalknoten  an  der  rechten  Seite  des  Schliessmuskels  des 
Afters,  der  bis  zum  4.  Oktober  bestehen  blieb,  dann  aber  spurlos 
verschwand.     Nachts  schlief  ich  sehr  unruhig. 

Am  30.  September  fühlte  ich  mich  im  Ganzen  wohl,  aber  träge, 
und  durch  das  getrunkene  Bier  unangenehm  aufgeregt.  Der  Appe- 
tit war  sehr  gering.   — 
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Nach  dem  Aufboren  des  Bieririnkens  stellte  sich  mein  gewohn- 
tes Wohlbefinden  wieder  her,  der  Appetit  wurde  vorirefOich.  Mt- 
brigens  hatte  ich  ziemlich  viele  körperliche  Bewegung.  — 

Mein  Körpergewicht  blieb  immer  dasselbe. 


Um  endlich  noch  Aufschluss  zu  erhalten,  ob  das  Bier  von  merk- 
lichem Einfluss  auf  das  ßlut  sei,  erboten  sich  die  Herren:  Ed.  Voi^t. 
Candidatder  Theologie,  Hugo  Richter,  Kaufmann  und  Adolph  Ba- 
stian Gerber  in  Radevormwald  zu  je  zwei  Aderlässen.  Diese  Her- 
ren waren  zur  Zeit  des  Versuchs  in  jeder  Beziehung  gesund,  rühr- 
ten eine,  in  jeder  Beziehung  normale  Lebensweise,  enthielten  sich 
12  bis  14  Tage  vor  dem  ersten  Aderlass  aller  geistigen  Getränke, 
des  Thee's  und  Kaffee's,  und  tranken  vom  ersten  bis  zum  zweiten 
Aderlass  in  der  weiter  unten  anzugebenden  Menge  nur  Bier;  fUh^ 
ten  aber  dabei  ihre  gewohnte  Lebensweise  fort 

1}  Der  Herr  Cand.  Voigt,  36  Jahre  alt,  liess  sich  am  17.  Septh. 
1849,  Morgens  11  Uhr  u.  30  Minuten  25  Grm.  Blut  aus  der 
Armvene  entziehen.  Vor  dem  ersten  Aderlass  machte  sein 
Puls  62  ganz  regelmässige  Schläge.  Bis  zum  2.  Aderlass  am 
25.  Seplbr.  trank  er  in  den  ersten  zwei  Tagen  ein,  später 
2  Maass  Bier.  Kurz  vor  dem  zweiten  Aderlass  am  25.  SepL 
Morgens  11  Uhr  u.  40  Minuten  schlug  der  Puls  62  Mal  in 
einer  Minute.  Er  hatte  am  Morgen  vor  dem  2.  Aderlass  kein 
Bier,  sondern  3  Schoppen  Wasser  getrunken.     Befinden  gut 

In  1000  Theilen  Blut  waren  enthalten: 


Wasser  des  faserstofihaltigen  Blutes 

Feste  Stoffe       „        „        „         „ 

Wasser  des  deGbrinirten  Blutes 

Feste  Stoffe  „        „  „ 

Wasser  des  Serums 

Feste  Stoffe      „ 

Feste  Stoffe  des  Faserstoffs 

Blutkuchen  (24  Stunden  nach  dem  Aderlass)  502,201 

Serum  (24  Stunden  nach  dem  Aderlass) 

Die  Gewinnung  des  Bluts  ging  in  beiden  Fällen  ganz  normal 
vor  sich,  das  ausgeschiedene  Serum  sah  klar  und  normal  aus.  Der 
Blutkuchen  des  zweiten  Aderlassblutes  rbthete  sich  langsamer  und 
unvollständiger. 


1.  Aderlass. 

II.  Aderlass. 

794,717 

794,000 

905,283 

206,000 

789,000 

786,410 

211,000 

213,590 

909,879 

909,000 

90.121 

91,000 

1,300 

1,770 

SS)  502,201 

430,000 

497,799 

»70,000 

667 

Im  zweiten  Adcrlassblule  fand  ich  mehr  enliärble ,  kernlose 
Blutbläsebon  als  im  ersten  Aderlassblute.  Uebrigens  Hess  sich  durch 
das  Mikroskop   kein  weiterer  Unterschied  entdecken.  — 

II.  Der  Herr  Hugo  Richter,  21  Jahr  alt,  stets  gesund,  kräftig 
hatte  am  18.  Septbr.  1849  kurz  vor  dem  Aderlass  (von  45 
Grm.  Blut)  um  11  Uhr  u.  30  Minuten  einen  kräftigen  Puls 
von  56  Schlägen.  Er  war  an  täglichen  Genuss  von  Bier  oder 
Wein  gewöhnt,  enthielt  sich  daher  14  Tage  vor  dem  Ader- 
lass aller  geistigen  Getränke,  des  KaiTee's  u.  Thee's.  Nach 
dem  ersten  Aderlass  trank  er  täglich  2V2  ^^^  3  Mass,  und 
eine  Stunde  vor  dem  2.  Aderlass  noch  V2  Maas  Bier.  Da- 
bei vermied  er  alle  übrigen  geistigen  Getränke,  den  Kaffee 
und  Thee.  Seid  Befinden  war  dabei  gut.  Sein  Puls  machte 
am  3.  Oktober  1849,  Morgens  11  Uhr  u.  45  Minuten  kurz  vor 
dem  2.  Aderlass  68  Schläge. 

In  1000  Thcilen  Blut  waren  enthalten: 


Wasser  des  faserstoffhaltigen  Blutes 

Feste  Stoffe      „        „         „         „ 

Wasser  des  defibrinirten  Blutes 

Feste  Stoffe         „  „ 

Wasser  des  Serums 

Feste  Stoffe       „ 

Feste  Stoffe  des  Faserstoffs 

Blutkuchen  (24  Stunden  nach  dem  Aderlass) 

Serum  (24  Stunden  nach  dem  Aderlass) 

Weder  in  der  normal  vor  sich  gehenden  Gewinnung,  nocli  in 
der  mikroskopischen  Beschaffenheit  unterschied  sich  das  Blut  des 
ersten  Aderlasses  von  dem  des  zweiten.  — 

lU.  Herr  Adolph  Bastian,  22  Jahre  alt,  vollkommen  gesund 
und  kräftig,  niemals  krank,  beobachtete  14  Tage  vor  dem  er- 
sten Aderlass  von  30  Grm.  am  23.  .September  1849  Mittags 
12  Uhr  eine  strenge  Abstinenz  von  allen  geistigen  Getränken, 
Kaffee  und  Thee,  und  trank  bis  zum  2.  Aderlass  am  7.  Ok- 
tober 1849  um  11  Uhr  55  Minuten  tägUch  3  bis  3V2  Maass 
Bier.  Eine  Stunde  vor  dem  2.  Aderlass  hatte  er  noch  1  Maass 
getrunken,  übrigens  seine  gewohnte  Lebensweise  geführt,  aus- 
ser Bier  alle  übrigen  Getränke  vermieden.  Vor  dem  ersten 
Aderlasse  machte  sein  Puls  74  kräftige,  vor  dem  zweiten 
Aderlasse  96  weniger  kräftige  Schläge.     Sein  Befinden  blieb 


I.  Aderlass. 

11.  Aderlass. 

795,000 

789,984 

205,000 

210,013 

793,469 

788,070 

206,531 

211,930 

921,498 

917,590 

78,502 

82,410 

1,954 

2,000 

s)  400,000 

500,000 

600,000 

500,000 
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gut.      Auf  seine  Hirn-  oder  Ncrvenlhätigkeiten  äusserte  das 
Bier  eben  so  wenig,  wie  auf  die  beiden  andem  Versuchsper- 
sonen, irgend  eine  Wirkung. 
In  cillen  Fällen,  bei  allen  Versuchspersonen  wurde  dafür  Soi^ 

getragen,  dass  fUnf  Stunden  vor  den  Aderlässen  genau  dieselbe  Nali- 

rung.  in  ganz  gleicher  Menge  genossen  wurde. 

In  1000  Theilen  Blut  waren  enthalten: 


Wasser  des  faserstofThaltigen  Blutes 

Feste  Stoffe  „        „        „  „ 

Wasser  des  faserstoSlosen  Blutes 

Feste  Stoffe        „        ,. 

W^asser  des  Serums 

Feste  Stoffe       „ 

Feste  Stoffe  des  Faserstoffs 

Blutkuchen 

Serum 


?> 


I.  Adcrlass. 

U.  Aderbss. 

789,246 

784,500 

210,754 

215,500 

783,762 

777,880 

214,238 

222,120 

906,800 

903,987 

93,200 

96,013 

1,613 

2,034 

486,400 

490,500 

513,600 

509,500 

iden  Gewinnui 

HS  schied  sich 

ein  normal  aussehendes  Serum  ab.  Der  Blutkuchen  dos  2.  Ader- 
lassblutes rüthetc  sich  viel  langsamer  und  unvollständiger  als  der 
des  ersten  Adcrlassblutes.  In  diesem  waren  viel  weniger  kernlose 
entfärbte  Blutbläschen,  als  in  jenem. 

Ueberblicken  wir  kurz  das  Resultat  der  Blutuntcrsuchungeit 
so  zeigen  zwei  Fälle,  dass  die  Rüthung  des  frischen  Blutkuchens 
nicht  so  rasch  und  weniger  vollständig  beim  Biertrinken  vor  sich 
ging,  als  im  Normalzustande,  und  dass  die  entfärbten,  kernlosen 
Blutkörperchen,  die  letzten  Residuen  der  absterbenden  Blutbläschen, 
im  frischen  Blute  sich  vermehrt  fanden.  Dass  diese  keinen  Sauer- 
stoff mehr  aufnehmen  können  ,  habe  ich  durch  mehr  als  hundert 
Versuche  (s.  meine  Beiträge  zur  Heilkunde  11.  Bände)  nachgewiesen. 
Molcscholt  hat  in  Müller's  Archiv  die  Thatsache  festgestellt,  dass 
Frösche,  denen  die  Leber  ausgeschnitten  war,  eine  Menge  entfärbter 
Blutbläschen  im  Blute  hatten,  sehr  wenig  Kohlensäure  ausathmeten 
und  wenig  Sauerstoff  aufnahmen.  Die  Blut-  und  Respirations- Ver- 
suche (s.  Tab.  X.  u.  XI.)  stimmen  also  vollkommen  Ubercin,  in  so 
fern  eine  geringere  Snuerstoffaufnahme  und  Kohlensäureausscheidung 
durch  sie  erwiesen  wird. 

In  Beziehung  auf  die  chemische  Untersuchung  des  Bluts  stellt 
sich  eine  Vermehrung  der  festen  Bostandtheile ,  sowohl  des  Cruors, 
als  auch  des  Serums  und  des  Faserstoffs  heraus.  Ob  ich  dieses 
Resultat  dem  Biere  als  solchem  oder  dem  Wasser  im  Biere  zuschrei- 
ben soll,  darüber  vermag  ich   nicht  mich   bestimmt  zu  äussern,    h 


meiner  schon  citirten  Arbeit  „\Xher  die  Wirkungen  des  Wassers  ^^  S. 
386  etc.  habe  ich  nachgewiesen,  dass  die  festen  Bestandtheiie  des 
Blutes  vermehrt  gefunden  werden,  wenn  das  Individuum  ^4  bis  1 
Slunde  vorher  ein  grosses  Quantum  Wasser  getrunken  hatte.  Die 
Herren,  deren  Blut  ich  untersuchte,  tranken  eine  Stunde  und  länger 
vor  dem  Aderlass  V2  bis  1  Maass  Bier,  (der  Cand.  Vogt  3  Schop«- 
pen  Wasser),  und  so  könnte  es  wohl  niöglidi  sein,  dass  die  Ver^ 
mohrung  der  festen  Blutbestandtheile  nicht  etwa  dem  Alkohol,  dem 
Malzextrakt,  dem  Hopfen  eta  im  Bier,  sondern  vielleicht  dem  Was- 
ser desselben  zuzuschreiben  sei.  Oder  soll  man  annehmen,  diese 
Vermehrung  der  festen  Blutbestandtheile  sei  eine  Wirkung  des  Bier's 
als  solchen,  weil  durch  dasselbe  die  verschiedenen,  oben  schon  nfi- 
her  bezeichneten  Hückbildungsstoffe  im  Blute  zurückgeblieben  seien? 
ifit  Sicherheit  lässt  sich  hierüber  nichts  sagen.  Ueberhaupt  müssen 
^r  uns  hüten,  aus  den  Blutuntersuchungen  zu  viele  Schlussfolgerun- 
gen zu  ziehen. 

Aus  meinen  in  I.  Bande  S.  246.  meiner  Beiträge   zur  Heilkunde 
mitgelheilten  Untersuchungen  ergibt  sich,  dass  durchschnittlich  Uiglich 
im   Normalzustande  1151,739  Grm.  Harn  mehr 

„         „  „  1115,493     „       Wasser  „ 

„        „  „  36,246     „       feste  Stoffe    „ 

„         „  „  13,366     „       Harnstoff        „ 

„        „  „  0,09  i     ,        Harnsäure      „ 

,,        „  „  9,351     „       feuerfester  Salze    mehr 

„         „  „  0,278     „       Erdphosphato  „ 

„         „  „  13,359     „      feuerflüchtigor  Salze 

und  Extraktivstoffe  mehr,  als  während  des  Spiritusgenusses   ausge^ 
schieden  worden  sind. 

Beim  Alkoholgcnusse  wurden  in  einer  Minute  115  CG.  Kohlen- 
säure weniger,  als  im  Normalzustände  durch  die  Lungen  ausgeath- 
met.  — 

Ein  Blick  auf  die  oben  mitgctheilten  Tabellen  lehrt  sofort,  dass 
zwischen  der  Alkohol-  u.  Bier- Wirkung  eine  ungemeine  Aehnlich- 
keit,  aber  in  so  fern  eine  Unähnlichkeit  besteht,  als  die  Verminde- 
rung der  untersuchten  Harnbestandtheile  und  der  Lungenkohlensäure 
beim  Biergenusse  keine  so  bedeutende  ist,  und  dass,  wie  es  scheint, 
durch  das  Bier  die  Kochsalzmenge  vermehrt  wird. 

Da  die  Vermindeiiing  der  einzelnen  namhaft  gemachten  Stoffe 
beim  Biertrinken  keine  so  bedeutende  ist,  wie  beim  Aikoholgenusse, 
so  könnte  der  Grund  vieüeicht  darin  gesucht  werden,  dass  durch 
das  Bier  nicht  so  viel  Alkohol  eingeführt  wurde,  als  mit  dem  reinen 
Alkohol  in  meinen  frühern  Versuchen  oder,  dass  das  Bier  viel  Was- 
ser, d.  i.  eine  Substanz  enthält,  welche  die  Ausscheidungen  im  All- 
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gemeinen  vermehr^  oder  dass  das  Bier  noch  andere  Sioffe  hal^  wd- 
che  der  bedeutenden,  duroh  den  Alkohol  bewirkten  VemiinderiHg 
der  einzelnen  Ausscheidungsstoffe  entgegenwirken.  — 

Man  wird  aus  dem  Vorstehenden  entnehmen  können  j  dass  ich 
es  nicht  wage,  aus  meinen  Untersuchungen  Über  die  Wirkung  des 
Bieres ,  allgemeine  Gesetse  herzuleiten :  der  Zweck  dieser  Arbeil  ist 
vielmehr,  Anhaltspunkte  zu  geben,  um  verschiedene,  durch  das  £i- 
periment  zu  entscheidende  Fragen  schärfer  zu  stellen,  um  sie  ihrer, 
hoffentlich  nicht  zu  fernen  Lösung  entgegeozuführen.  Hierzu  müs- 
sen einige  andere,  als  die  von  mir  bisher  «betretenen  Wege  etoge- 
schUigen  werden.  Namentlich  ist  es  nothwendig,  die  Mengen  der 
beim  Biergenusse  und  im  Normalzustande  eingeführten  Speisen  und 
Getränke  ganz  genau  zu  controlliren,  die  Versuche  über  die  Wirkuof 
des  reinen  Alkohols  zu  wiederholen,  die  Art  der  Versucbsanstelluiig 
in  verschiedenster  Weise  zu  modüioiren,  und  endlich  die  verschie- 
denen,, im  Bier  enthaltenen  andern  Stoffe  ebenfalls  rein  für  sich  zu 
probiren,  und  dann  aus  der  Masse  von  Thatsachen  das  Gesammtre- 
Bultai  zu  ziehen.  Blit  der  Wirkung  des  Wassers  glaube  ich  scfaoD 
einen  guten  Anfang  gemacht  zu  haben,  und  es  freut  mich,  dass  die 
in  meiner  Arbeit  über  das  Wasser  verzeichneten  Ergebnisse  wäii- 
rend  der  Ver(^ffent1ichung  meiner  Versuche,  und  unabhängig  von 
demselben,  durch  andere  Forscher  (Bisch off)  bestätigt  worden 
sind.  — 


Studien    zur    Urologie 


u. 


von 


Or.  W.  f¥.  Bcnclke. 


Zu  den  folgenden  Mittheilungcn  geben  mir  fortgesetzte  Unter- 
suchungen über  Verhältnisse  des  eigenen  Urins  Veranlassung.  Wies 
Ich  schon  in  meiner  frühem  Arbeit  (Heft  3.  dieses  Archivs)  darauf 
hin,  zu  wie  wenig  praktisch  brauchbaren  Resultaten  die  bisherigen 
Urinuntersuchungen  geführt  haben,  so  zeigen  die  vorliegenden  aufs 
Neue,  in  welchem  Dunkel  wir  uns  noch  selbst  in  Beireff  der  ein- 
fachsten Fragen  über  den  Stoffwechsel  im  menschlichen  Organismus 
befinden.  Die  Bearbeitung  der  Fragen  ist  hier  eine  weit  schwieri- 
gere, als  bei  Thieren,  weil  die  stete  Variabililüt  psychischer  Action 
die  Resultirung  der  Untersuchungen  so  bedeutend  erschwert ;  was 
der  Einzelne  zu  beobachten  vermag,  kann  immer  nur  als  ein  Scherf- 
lein  im  Verhältniss  zu  der  Masse  nothwendig  erforderiichen  Materi- 
als betrachtet  werden.  Als  solches  bitte  ich  auch  nur  die  folgenden 
Bltttter  anzusehen.  —  Ich  werde  darin  über  Verhaltnisse  der  Quan- 
timt  des  Urins,  über  Verhilltnisse  seines  specifischen  Gewichtes  (sei- 
ner festen  Bestandtheile),  seines  Phosphorsüure-  u.  SchwefelsSurege- 
haltes  sprechen,  und  entnehme  die  Angaben  vier  verschiedenen  Rei- 
hen von  Untersuchungen. 

wahrend  der  ersten  derselben  vom  28.  Od. — 6.  Nov.  1852 
lebte  ich  in  Hannover:  hatte  ein  Körpergewicht  von  64  Kilogramm 
u.  eine  Kttrpergrösse  von  179  Ctm.  Meine  RespirationsgrOsso  beti^gt 
4000 — 4200  G.C.  —  Die  Beschäftigung  war  der  Art,  dass  ich  nach 
dem  Frühstück  (meistens  7V2  ^^)  bis  etwa  II  Uhr  im  Zimmer 
arbeitete,  dann  bis  gegen  2  Uhr  ausser  Hause  zubrachte  und 
den  Nachmittag,  mit  kurzen  Unterbrechungen  durch  einen  Spatzier- 
gang u.  s.  w.   wieder  auf  dem  Zimmer  verlebte.     Um  11 — 12  Uhr 


pflcj^ite  ii'li  lu  bell  zu  {feliuii.  --  Die  Diät  bestand  Morgens  in  The«  u. 
Biitterhrod .  Mittags  in  einfacher  cseniischter  Kost  (Fleisch  u.  Geniöse 
nebst  KartoffelnK  l — 2  Glas  Wein.  Nachmittags  in  1 — 2  Tassen  Kaf- 
fee, in  der  Kegel  einem  Glas  Wasser  und  Abends  in  Thee  mit  Bul- 
terbrod  und  etwas  Fleisch.  Das  Belinden  war  während  der  gatun 
Zeit  nicht  das  beste.  HautLältc  und  l'nthätigkeit  des  Dannkanals. 
Mangel  eines  allgemeinen  WohlgefUhls  hatte  ich  vielfach  zu  beklai^en. 
Der  Aufenthalt  in  einem  schwer  zu  erwärmenden  Zimmer  nioehle  zu 
erstcrer  eine  Hatfßlveranlassung  sein.  Dem  Genuss  von  Speiseo  o. 
Getränken  wurde  keine  bestimmte  Schranke  gesetzt:  ich  ass  viel- 
mehr  und  trank  ad  libitum  und  bestimmte  nur  jedesmal  die  Quan- 
tität der  genossenen  Fluida,  also  des  Thee's,  Wein's,  Kaffee's  und 
Wassers. 

Die  2.  Reihe  erstreckt  sich  vom  7 — 16.  Dec.  desselben  Jahrs, 
die  sämmtlichen  Verhältnisse  blieben  dieselben.  Die  Bestimmans: 
der  genossenen  Fluida  und  des  Urins,  geschah,  wie  in  der  ersten 
ReihC;  in  graduirten  Geschirren  und  Gläsern.  — 

Die  3.  Reihe  beginnt  am  23.  Februar  1853  und  endet  am  4. 
März.  Während  dieser  setzte  ich  mich  auf  eine  durch  das  GewickI 
bestimmte  Kost  und  auf  eine  bestimmte  Quantität  des  Getränks:  lebt« 
bis  auf  die  beiden  letzten  Tage  stets  in  durchaus  gleicher  Weise, 
gouoss  täghch  Morgens  KatTee  oder  Thee  und  Brod  ;  Mittags  Fleisch 
und  KarloiTelbrei  und  Abends  Thee  und  Brod  (täglich  c  J60  Gramo 
Fleisch;  2t>0  Gramm  Brod;  3t)  Gramm  Zucker  und  300  Gramm  Kar- 
tofl'eibrei).  —  In  dieser  Zeit  wurde  zu  ganz  bestimmteu  Zeilen  Urin 
gelassen,  v\ährend  in  den  beiden  ersten  Reihen  je  nach  Umständen 
und  Redürfniss  bald  5-,  bald  6-,  bald  7-  bald  8  Mal  der  Urin  ent- 
leert wurde.  Das  Belinden  war  im  Allgemeinen  guL  Nachts  war 
häufig  stärkere  Transpiration  der  Haut  vorhanden.  — 

Die  4.  Reihe  endlich  erstreckt  sich  vom  29.  Nov. — 5.  Dec.  1^. 
Ich  lebte  während  dieser  Zeit  in  Oldenburg.  Das  Befinden  war  bis 
auf  eine  niedrige  llauttemperatur  (mein  Wohnzimmer  hatte  selten 
über  10-^12^  R.)  und  Trägheit  des  Darmkanals  sehr  gut.  Auch  in 
dieser  Reihe  wurden  die  genossenen  Fluida  (dieselben  wie  in  der  3. 
Reihe)  genau  gemessen,  die  festen  Speisen,  bis  auf  den  Rartofielbrei. 
durch's  Gew icht  bestimmt  (täglich  wurden  c.  190  Gramm  zubereitetes 
Fleisch,  200 — 230  Gramm  Brod,  10  Gramm  Zucker  und  40  Gramm 
Butter  verzehrt).  Der  Urin  wurde  zu  ganz  bestimmten  Zeiten  ent- 
leert; ebenfalls  wurde  zu  bestinmiteu  Zeiten  gegessen  und  gctrunkea 
(Um  8  Uhr  300  CG.  Thee;  um  3  Uhr  150  C.C.  Kaffee;  um  5  Uhr 
230  C.C.  Wasser  und  um  8V2  ^i^r  450  C.C.  Thee).  Wahrnehmbar« 
Hauttranspiration  hatte,  auch  Nachts,  nicht  Statt  Die  Beschäftigung 
war  ganz  ähnlich  der  oben  angegebenen.   — 


in 

In  allen  4" Perioden,  war  also  die  Lebensweise  in  jeder  Beziehung 
so  ühnlich  ,  wie  möglich  eingerichtet.  In  allen  waren  Ilaut- 
und  Darmunthütigkeil  ein  von  der  Norm  abweichender  Umstand.  In 
der  3.  allein  hatten  Nachts  oft  Hauttranspirationen  Statt.  In  der  1. 
u.  2.  wurden  mehr  wasserhaltige  Gemüse  genossen^  als  in  der  3.  u. 
4.  —    Ich  betrachte 

l.     Die   quantitativen   Verhältnisse   des   Urins. 

Bereits  in  meiner  frühem  Arbeit  wurde  bemerkt,  dass  die  Kennt- 
niss  der  Quantität  des  Urins  nur  dann  einen  Werth  haben  kann, 
wenn  ihr  vor  Allem  die  Kenntniss  der  Quantität  genossener  Fluida 
zur  Seite  steht.  Es  ist  auffallend  genug, 'dass  die  so  nahe  liegende 
Beachtung  des  gegenseitigen  Verhältnisses  dieser  Quantitäten  fast  in  al- 
len bisherigen  Urinuntersuchungen,  selbst  die  neuesten  zum  Theil  nicht 
ausgenommen,  vermisst  wird.  Stellen  wir  in  der  That  die  einfache^ 
Frage  :  ob  der  Mensch  bei  gewöhnlicher  Lebensweise  und  im  „nor- 
malen^' Zustande  d.  h.  also  bei  gleichmässiger  Körpertemperatur,  ge- 
pegeltcr  Darmentleerung,  gleichmässiger  körperlicher  und  geistiger 
Anstrengung,  mehr  oder  weniger  Urin  entleert,  als  er  Fluida  trinkt, 
so  müssen  wir  eine  auf  exacten  Untersuchungen  basirte  Antwort 
schuldig  bleiben.  — 

Betrachten  wir  demnach  zunächst  die  Resultate  zu  denen  ich 
in  Betreff  dieser  Frage  gelangte.  Das  Verhältniss  der  in  24  Stunden 
getrunkenen  Fluida  zu  den  24stUndigcn  Gesammtquantitäten  Urins 
war  folgendes  : 
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Gleichultig  mjÜ  mir  hatten  wfihimid  der  letzten  Uniersuchungs- 
reihe  3  Collegen,  die  Herrn  DDr.  Müller,  Hotes  und  Noell,  über 
die  vorliegende  Fmge  Beobachtungen  angestellt.  Allein  die  Resul- 
tate wurden  durch  eine  mehrtägige,  nicht  unbedeutende  Diarrhoe 
bei  dem  ersten  der  genannten  Herrn  getrUbt ;  bei  dem  zweiten  und 
bei  dem  dritten  sind  sie  nur  einer  zweitägigen  Periode  entnommen. 
Dennoch  will  ich  die  mir  mitgetheüten  Beobachtungen  anführen: 


Dr 

.Müll 

e  r 

Dr.    Hot 

e  s 

Dr.    N  0  c 

^\\ 

Datum. 

Genosse. 
Fluida. 

Urin- 

quantität. 

Datum. 

Genosse. 
Fluida. 

ürin- 
quantUäL 

Datum. 

Genosse. 
Fluida. 

ürin- 
quanÜtttt. 

29.  Nov. 

LI50  CC. 

1195  CC. 

2. 

Dec. 

1150  CC. 

1310  CC. 

29  Nov. 

1150  CC. 

1400  CG. 

30     « 

1150     « 

986     t 

3 

» 

1150    » 

1165    » 

30    t 

1150     t 

1518    » 

1.    Dec. 

1150    » 

944     » 

^      » 

900     » 

730    # 

3      » 

1150     » 

650    » 

4      » 

1150    » 

• 

1021     » 

Mittel 

1 108^3  » 

921,5» 

1150     » 

1237     » 

1150    » 

1459    » 

Beide  letztere  Herren  waren  ,,gesund^^  und  wir  hielten  sämmtlich 
durchaus  dieselbe  Diät  ein,  bis  auf  den  einen  Umstand,  dass  Müller 
und  Hotes  Morgens  Kaffee,  Noell  Morgens  und  Nachmittags  statt  Kaf- 
fee's  Wasser,  und  ich  Morgens  Thee  statt  Kaffee  trank.  —  Dr.  M. 
u.  H.  waren  den  grbssten  Theil  des  Tages  mit  Praxis,  Dr.  N.  mit 
Studien  beschäftigt.  — 

In  denselben  Tagen  beobachtete  ich  ferner  genau  die  Verhält- 
nisse des  Unns  eines  an  einer  fraglichen  Affection  (Sklerose,  Fettme- 
tamorphose'^)  der  vordem  StrSnge  der  medull.  oblong,  leidenden  50- 
jShrigen  Patienten,  der  Morgens  5  Uhr  Wasser,  9  Uhr  Gerstenkaffee 
und  Bulterbrod ,  I  Uhr  Suppe,  Gemüse  und  Fleisch,  5  Uhr  Gersten- 
kaffee und  Abends  8  Uhr  in  der  Regel  Apfelcompot,  Butterbrod  und 
Fleisch  genoss.  Er  hatte  täglich  einen  normalen  Stuhlgang,  ein 
krankhaftes  Zittern  der  obern  Extremitäten  abgerechnet  gar  keine 
kl^rperliche  Bewegung,  und  transpirirte  in  den  Nächten  der  letzten 
3  Vorsuchstage  massig.  Die  genau  ermittelten  Ergebnisse  waren 
dann  folgende : 


sie 


Datum. 

üeDüssene  Fluids. 

frinquanliat. 

29.  Novbr. 

1350  CC. 

1725  CC. 

30        „ 

1300    ,, 

isso    „ 

1.  Dccbr.' 

1300    „ 

1475     ., 

2        „ 

1300    „ 

990     „ 

3        „ 

1300    „ 

.975     „ 

Mittel 

1350  CC. 

1403  CC. 

Fügen  wir  diesen  Ergebnissen  noch  die  Resultate  der  Arbeit 
von  Boecker  über  die  Wirkung  des  Thee's  ")  in  der  Weise  hinzu, 
dass  wir,  absehend  von  dem  Wassergehalte  der  festen  Nahrungsmit- 
tel, nur  die  Quantität  der  getrunkenen  Fluida  berechnen,  so  erhalten 
wir  im  Mittel  aus  |4  Untersuchstagen  eine  24stundige  Quantität  ge- 
nossener Fluida  von  21W  Grammen  and  eine  Urinquantität  von  25S3 
Grammen  ;  während  an  4  Inanitions- Versuchstagen,  wo  gar  keine 
feste  oder  flüssige  Nahrungsmittel  genossen  wurden,  bei  täglicher 
Einnahme  von  2949,  218  Grammen  W^asser  3415  Grammen  Urin  ent- 
leert wurden.  — 

Ich  kann  nicht  läugnen,  dass  mir  das  Ergebniss  meiner  ersten 
früher  schon  mitgetheilten  Arbeit,  dass  ich  nämlich  beim  Cenuss  von 
durchschnittlich  täglich  1(158  CC.  Getränk  1250  CC.  Urin  entleerte, 
aufTallend  war.  Es  ist  meines  Wissens  eine  allgemein  gängige  An- 
sicht, dass  die  Urinquantilät  auch  unter  gewöhnlichen  Lebensverhält- 
nissen geringer  sei,  als  die  des  genossenen  Getränks.  —  Die  vor- 
stehenden Untersuchungen  beweisen,  dass  die  Frage  keineswegs  ge- 
schlichtet ist  Sehe  ich  von  meinem  eigenen  Körper  auch  ab,  da 
durch  mangelhafte  Haut-  und  Darmthätigkeit  das  normale  Yerhältniss 
gestört  werden  mussto,  so  bringen  die  Untersuchungen  von  Hotes, 
Noell,  Boecker  und  bei  dem  erwähnten  Patienten  doch,  bei  zieoH 
lieh  normaler  Haut-  und  Darmthätigkeit  zu  widersprechende  Resul- 
tate, als  dass  ein  bestinmiter  Schluss  zulässig  wäre.  W'as  wir  bis 
dahin  zu  sagen  berechtigt  sind,  ist  das,  dass  die  Urinquantität 
unter  gewöhnlichen  Lebensverhältnissen  die  Quantität 
des  genossenen  Getränkes  unter  Umständen  übersteigt, 
unter  andern  Umständen    geringer,   als  diese  ausfällt 

\is  ist  selhstverständiich,  dass  Alles  was  erwiesener  Maassen 
auf  die  Quantität  des  l'rins  inüuirt ,  auch  auf  dieses  Verhältniss  von 
Einlluss  ist.  Vermehrte  oder  verminderte  Haut-  und  Darmthätigkeit, 
körperliche  Bewegung  oder  Ruhe,  Excitalion  oder  Depression  des 
Nervensystems    führen  allemal    eine  Vermehrung  oder  Verminderung 

*)     S.  dieses  Archiv  Heft  2 
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der  UrinquanliUlt  herbei.  Allein  es  kommt  eben  darauf  an,  das  frag- 
liche Verhllliniss  in  der  Norm  so  genau ,  als  möglich  zu  ennitteln, 
um  darnach  krankhafte  Zustände  beurthcilen  oder  die  Grösse  einer 
Störung  veranschlagen  zu  können.  Die  Verhältnisse  der  Haut-  und 
DarmthHligkeit,  so\>ie  der  körperlichen  Bewegung  lassen  sich  schon 
durch  die  einfache  Beobachtung  veranschlagen  ;  Störungen,  die  von 
ihnen  aus  in  dem  Verhiiltniss  von  genossenem  Fluidum  zu  entleertem 
Urin  herbeigeführt  werden,  sind  leicht  zu  ermitteln.  Um  so  wich- 
tiger aber  nur  wird  die  Kenntniss  dieses  Verhältnisses,  denn  können 
wir  jene  GoefGcienten  der  Urinquantität  allemal  annähernd  abschä- 
tzen ,  so  sind  wir  zu  richtigen  Schlüssen  auf  die  vom  Nerven- 
system ausgeübten  Einflüsse  berechtigt  und  deren  Werth  ist  dem 
Praktiker  bekannt.  Wir  wissen,  dass  der  Typhus -Patient  oder  der 
Pncunioniker  bei  trockener  Haut,  bei  nicht  selten  mangelhafter  Darm- 
entleerung, oft  eine  nur  äusserst  geringe  Quantität  Urin  entleert ;  aus 
einer  grossen  Anzahl  verzeichneter  Beobachtungen  entnehme  ich 
mit  Bestimmtheit  den  Schluss,  dass  mit  Abnahme  des  febrilen  Zu- 
standes  eine  Zunahme  der  Urinquantität  erfolgt.  Wissen  wir  nun 
aber  auch,  dass  zu  jenen  Zeiten  oft  bei  Weitem  mehr  Wasser  ge- 
trunken wird,  als  in  diesen,  dass  dort  die  Einnahme  an  Wasser  die 
Ausgabe  an  Urin  bei  W^oitem  übertrifft,  hier  dagegen  oft  das  umge- 
kehrte Verhältniss  Statt  hat,  so  ist  ein  genaueres  Studium  dieses 
Verhältnisses  nur  um  so  wichtiger,  als  wir  damit  sicher  Schlüsse 
auf  die  Ab-  oder  Zunahme  der  Thätigkeit  des  Nervensystems,  auf 
die  Verscldinmierung  oder  Besserung  des  Patienten  zu  machen  be- 
rechtigt sind;  Schlüsse,  deren  Zuverlässigkeit  auch  durch  die  sorg- 
fältigste symptomatolog^che  Beobachtung  des  Kranken  allein  nimmer 
verbürgt  worden  kann. 

Der  einzige,  der  neuerdings  specielle  Untersuchungen  über  das 
Verhältniss  des  genossenen  Getränkes  zum  entleerten  Urin  angestellt 
hat^  ist  meines  Wissens  Dr.  Falck  *).  F.  setzte  sich  auf  eine  durch's 
Gewicht  bestimmte  Diät  (Wurst  und  Brod)  und  geuoss  dabei 

in  den  ersten    12    Stunden  gar  kein  Wasser 
„       ;,     zweiten  „  ,,         lüOO  Grm.       „ 

„       „     dritten  „  „         2000      „  „ 

„       „     vierten  „  „         4000      „  „ 

—    eine  geometrische  Progression   mit  dem  Exponenten  2.     Er  ent- 
iaerte  dabei  dann  in  den  ersten    12    Stunden    332  Grm.  Harn 

„       „     zweiten,,  „  489       „        ,, 

„       „     dritten  „  „         1310       „        „ 


„       „    vierten,,  „        3911       „ 


»» 


*)    Arcitiv  für  physiologibche  Heilkunde  von  Vierordt.     1853.    Uoft  1. 


—  eioe  geomeirisohe  Progression  mit  dem  Exponenten  3;  damaek 
formuliri  er  dann  folgenden  Satz  :  „Werden  von  einem  gesund« 
Menschen  in  gleichen  Zeitperioden  gleiche  Mengen  gleicher  Speisoi 
und  ungleicher  Mengen  von  Wasser  einverldbt,  so  gelangen,  weiiB 
letztere  in  einer  geometrischen  Proportion  mit  dem  Exponenten  t 
gesteigert  ^werden,  während  der  gleichen  Zeitperioden  ungleiche  Men- 
gen von  Harn  zur  Ausscheidung  und  zwar  anwachsend  in  einer  geo- 
metrischen Reihe  mit  dem  Exponenten  3.^'  ich  habe  dieser  Unter- 
suchungsreihe zwar  keine  gleiche  entgegen  zu  stellen;  allein  ick 
muss  dennoch  bekennen ,  dass  ich  diese  eine  Untersuchungsreike 
durchaus  nicht  für  eine  bestimmte  Schlussfolgerung  zulässig  halte. 
So  interessant  es  ist,  dass  sich  die  bestimmte  Proportion  in  dem  vor- 
liegenden Falle  mit  der  geschilderten  Regelmässigkeit  herausstellte, 
wie  oft  wird  sich  bei  demselben  Beobachter  oder  bei  andern  Indi- 
viduen dieselbe  bestätigen?  Soll  sie  als  eine  constante  gelten,  so 
muss  entweder  das  Nervensystem  Ubertiaupt  keinen  Antheil  an  dem 
Secretions-Akte  haben,  oder  es  muss  keine  Impressionabilität  be- 
sitzen, wenigstens  während  der  Untersuchungszeit  von  48  Stunden, 
wie  hier,  stets  die  gleiche  Energie  seiner  Thätigkeit  behaupten.  Das 
aber  stimmt  nicht  mit  dem,  was  wir  täglich  sehen  und  hören.  Eine 
solche  Regelmässigkeit  möchte  sich  in  unserm  Organismus  finden, 
wenn  er  einem  Uhrwerke  von  Metall  gliche,  aber  sie  findet  sidi  si- 
eher nicht,  wenn  wir  nur  bedenken,  dass  das  Nervensystem  steten 
Ab-  u.  Zunahmen  seiner  Spannung  (Kraft)  unterliegt,  ich  wage  das 
unbedingt  auf  Grund  der  vielfachen  eigenen  Beobachtungen  über  die 
quantitativen  Verhältnisse  des  Urins  auszusprechen,  ohne  damit  die 
Nothwendigkeit  weiterer  Prüfung  des  Satzes  ^on  Falck  abweisen  zu 
wollen.  — 

Wie  immer  sich  nun  aber  auch  in  der  Norm  das  VerbällDiss 
zwischen  genossenem  Fluidum  und  entleertem  Urin  gestalten  mag, 
wir  haben  allemal,  um  es  praktisch  verwerthen  zu  können,  einmal 
auf  die  Quellen  des  Harnwassers  und  andrerseit  auf  die  das  fragli- 
che Yerhältniss  influencirenden  Momente  Rücksicht  zu  nehmen.  In 
dieser  Beziehung  mögen  folgende  Andeutungen  hier  ihren  Platz  finden. 
Was  zunächst  die  Quellen,  und  insonderheit  die  des  Uberfliissig  ent- 
leerten Harnwassers  betrifft,  so  finden  sie  sich,  ausser  in  dem  getrunke- 
nen Wasser,  entweder  in  dem  Wassergehalte  der  s.  g.  festen  Nahrungs- 
mittel, oder  in  der  Körpersubstanz.  Die  Entscheidung  darüber  lässt  sich 
durch  Gew  ichtsbestimmungen  des  Körpers  herbeiführen.  Nimmt  der 
Körper  nicht  an  Gewicht  ab,  so  stammt  das  überschüssige  Hamwasser 
ohne  Frage  von  dem  Wassergehalte  der  festen  Stoffe  her  ;  verringert 
sich  sein  Gewicht  während  der  Untersuchungszeit,  so  hat  es  seine  Quelle 
zumTboil  wenigstens  allemal  in  der  Körpersubstanz.   Bei  den  oben  mit- 


S7« 

geiheilten  Beobachtungen  sind  leider  die  Gewichfsbestnnmungen  ver- 
säumt; ich  kann  also  auch  über  die  Quellen  des  überschussig  ent- 
leerten Harnwassers  nichts  bestimmtes  aussagen  ;  wenn  jedoch  in 
den  ersten  beiden  Reihen  der  Unterschied  zwischen  genossenem  Ge- 
tränk und  entleerter  Hammenge  grosser  ausfällt  als  in  der  vierten, 
so  möohtc  der  Grund  dazu  darin  liegen,  dass  in  den  ersten  beiden 
sehr  wasserhaltige  Gemüse  (Wurzeln  u.  s.  w.)  neben  Kartoffeln  und 
Fleisch,  in  der  letztern  nur  Kartoffelbrei  neben  dem  Fleisch  genossen 
wurde.  Die  einzigen  mir  bekannten  Untersuchungen,  in  denen  gleich- 
zeitig das  Körpergewicht  bestimmt  wurde,  sind  die  von  Bock  er 
„über  den  Thee/^  Es  ist  von  Interesse,  die  dort  niedergelegten  Re- 
sultate übersichtlich  zusanunen  zu  stellen. 
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locker  entleerte  in  der  I.  u.  IL  Reihe  dieser  Versuche  durch-, 
scbnitüich  also  täglich  2585  Grammen  Urin  und  genoss  in  derselben 
Zeit  2720  Grm.  trinkbarer  Fluida,  ein  Yerhältniss  von  etwa  12  :  13.  Al- 
lem wir  sehen  auch  fast  täglich  während  der  24stündigcn  Versuchs- 
seit  einen  Verlust  an  Körpergewicht  eintreten  ;  wir  können  deshalb 
den  Zustand  des  Experimentators  während  jener  Zeit  auch  nicht  als 
„normal^'  betrachten  und  müssen  schliessen,  dass  bei  dem  hier  auf- 
gefundenen Yerhältniss  von  12:  13  bei  übrigens  nicht  gestörter  Haut- 
und  Darmthätigkeit  ein  Theil  des  llarnwasscrs  seine  Quelle  noch  in 
der  Körpersubstanz  hatte.  —  Nur  an  einem  Tage  (12 — 13.  Septbr.) 
blieb  sich  das  Körpergewicht  durchaus  gleich;  es  betrug  zu  Anfang 
und  zu  Ende  der  Untersuchungszeit  73,171  Kilogramm.  An  diesem 
verhielt  sich  die  Quantität  entleerten  Urins  zur  Quantität  genossener 
Fluida  nahezu  =8:9,  und  zur  Quantität  des  in  sunima  eingeführ- 
ten Wassers  =  7:9.  Künftige  Untersuchungen  müssen  entscheiden, 
in  wie  weit  ein  solches  Verhältniss  der  annährend  zu  ermittelnden 
Norm  entspricht.  ^—  In  den  Inanitionstagen  übertraf  die  Quantität 
des  entleerten  Urins  die  Quantität  des  genossenen  Wassers  um  ein 
Bedeutendes.  Der  jedesmalige  gleichzeitige  Körpergewichtsverlust 
weist  hier  mit  Entschiedenheit  die  Körpersubstanz  als  Quelle  des 
überschüssig  entleerten  Wassers  nach.  — 

Aber  es  kann  eine  die  Quantität  getrunkener  Fluida  überschrei- 
tende Hammenge  auch  ohne  Frage  ihre  ausschliessliche  Quelle  in  dem 
Wassergehalte  der  festen  Speisen  haben  und  also  auch  ohne  das 
Vorhandensein  das  fraghche  Verhältniss  störender  Causalmomente  auf- 
treten ;  solches  beweist  uns  u.  A.  ein  Versuch  aus  den  Beobachtun- 
gen von  C.  Schmidt.  Eine  Katze  soff  in  8  Tagen  durchschnittlich 
in  24  Stunden  57,075  Grammen  Wasser  und  frass  in  derselben  Zeit 
236,762  Grammen  fetthaltiges  Fleisch.  Dabei  aber  Entleerte  sie  täg- 
lich durchschnittlich  198,187  Grammen  Urin,  während  doch  das  Kör- 
pergewicht des  Thieres  von  2,177  auf  2,606  Kilogrammen  stieg.  Die 
überschüssige  Harnmenge  hatte  hier  oßenbar  in  dem  Wassergehalte 
des  Fleisches  seine  Quelle,  den  wir  denn  auch  mit  164,416  Gram, 
verzeichnet  finden.  — 

Wir  haben  also  die  Beurtheilung  des  Verhältnisses  zwischen  ge- 
nossenen Fluidis  und  entleertem  Urin  bezüglich  der  Quelle  des  llam- 
wassers  allemal  nach  zwei  Seiten  zu  blicken  ;  nach  dem  Wasserge- 
halte der  festen  Nahrungsmittel  und  nach  dem  Verhalten  des  Kör|>er- 
gewichts.  —  Ob  sich  bei  gleichbleibendem  Körpergewichte,  wie  es 
in  der  Norm  beim  erwachsenen  Menschen  sein  soll,  und  bei  gewöhn- 
licher einfacher,  gemischter  Nahrung  das  Verhältniss  dann  etwa  s= 
9  :  8  gestaltet ,  werden  künftige  Untersuchungen  lehren  müssen. 
Wo  nicht  ausschliesslich  vegetabilische  Substanzen  genossen  werden, 


wird  der  Wassei^ehaU  der  ftämmtlichen  genossenen  iesten  Sobttan- 
zen    ungefähr    mit    70 — 75    p.   c    in    Rechnung    gebracht   wvcdn 

können. 

Welches  aber,  so  fragen  wir  weiter,  sind  denn  die  UrsadM 
des  grossen  Wechsels  in  dem  Yerhällnisse  zwischen  genossoieBei 
Fluidum  und  entleertem  Urin?  —  Eine  Kenntniss  dieser  ist  ebco 
fUr  unsere  pathologische  und  therapeutische  Verwerthung  der  fragE- 
ehen  Beobachtungen  von  grösstem  Werthe.  —  Es  bedarf  keines 
weitern  Beweises,  dass  vermehrte  Haut-  und  Darmthiitigkeit  alieottl 
eine  ReductioD  des  in  Frage  stehenden  Verhältnisses  herbeiftkhm 
müssen.  Wenn  aber  Böcker  bei  gleicher  Einnahme  von  Wasser 
in  Summa,  bei  gleicher  Quantität  und  Qualität  der  festen  Nahniagt- 
stolTe,  gleicher  körperlicher  Bewegung,  Darmentleerung  und  Haol- 
thätigkeit,  so  wie  bei  gleicher  Beschäftigung  an  den  Untersuchungs- 
tagen  von  l4l4 — 3450  Gram,  variirende  Hammengen  in  24  Stund«! 
entleerte,  wenn  die  Harnmengen  bei  mir  unter  gleichen  Verhältnissen 
von  613—1706  CC.  oder  von  1077—1573  CC.  vanirten,  so  muss 
uns  das  mit  Entschiedenheit  auf  einen  überaus  wichtigen,  noch  übrig 
gebliebenen  Coefificienten  der  Urinquantität  hinweisen,  und  dieser 
Coetficient  kann  kein  andrer  sein,  als  das  Nervensystem. 

Wo  immer  die  Quantität  des  Urins  bedeutend  hinter  der  Quan- 
tität genossenen  Wassers  (oder  genossener  Pluida)  zurückbleibt,  da 
finden  wir  meistens  in  vermehrter  Lungen-,  Haut*  oder  Darmthätig* 
keit,  oder  in  einer  Depression  des  Nervensystems  (febrile  Zustände] 
die  Ursache  dazu  ;  wo  immer  jedoch  die  letztere  hinler  der  ersten 
zurückbleibt,  da  liegt  die  Quelle  des  überschüssigen  Hamwassers 
entweder  in  dem  Wassergehalte  der  genossenen  festen  Substanz  oder 
in  der  Rürpersubstanz  selbst,  die  Ursache  dazu  scheint  aber,  nebeo 
sehr  beschränkter  Haut-  und  DarmthSügkeit,  allemal  vornehmlich  io 
irgend  welchen  abnormen  Erregungszuständen  des  Nervensysteins, 
und  bei  normaler  Haut-  und  Darmthätigkeit  vielleicht  nur  in  die- 
sen gesucht  werden  zu  müssen.  —  Finden  wir  bei  abnorm  ver- 
mehrter Haut-  und  Darmthätigkeit  die  Quantität  des  Urins  im  Ver- 
hältniss  zu  den  genossenen  Fluidis  bedeutend  vermindert,  so  erklärt 
sich  die  geringe  Quantität  des  letzteren  leicht  von  selbst;  finden  wir 
eine  solche  bei  „normaler^^  Haut-  und  Darmthätigkeit,  so  können  wir 
auf  eine  verminderte  Energie  des  Nervensystems  schhessen«  Ist  da- 
gegen die  Quantität  des  Urins  die  Quantität  genossener  Fluida  über- 
wiegend, so  mag  dabei  eine  verminderte  Haut*  u.  Darmthätigkeit  in 
Anschlag  zu  bringen  sein,  die  Hauptursache  wird  aber  meistens  io 
abnormer  Excitation  des  Nervensystems  zu  finden  sein.  In  dieser 
Weise  erkläre  ich  mir  die  Besultate  der  Inanitions-Versuehe  voa 
Böcker;  so  auch  zum  Theil  die  Resultate  meiner  eigenen  Unterso- 


sea 

cbungi^ii,  bei  denen  eo  ipso  die  geistige  Anregung  eine  grössere,  als 
<}ie  gewöhnliche  ist.  —  Dass  es  der  grössere  Wassergehalt  der  fe- 
sten Speisen  (Vegetabilien  u.  s.  w.)  nicht  allein  ist,  der  die  Über- 
sohUssige  Harnraenge  bedingt,  geht  mir  einmal  aus  der  grossen  Ver- 
schiedenheit des  fraglichen  Verhältnisses  an  den  einzelnen  Untersu- 
cbungstagen  von  Bock  er  und  mir  hervor;  mit  Bestimmtheit  läsat 
sich  aber  solches  aus  Versuchen  an  Thieren  erschliessen ,  die  uns 
durch  Schmidt"^)  und  Bischoff^*)  vorgelegt  und  die  desshalb 
eben  von  so  bedeutendem  Interesse  sind,  weil  wir  hier  bei  dem 
selbstverständlichen  Ausfall  psychischer  Erregungen  ein  einfacheres 
und  in  Betreff  seiner  einzelnen  Factoren  klareres  Bild  des  Stoffwech- 
sels bekommen.  —  Ich  kann  es  nicht  unterlassen,  die  wichtigen 
Resultate  jener  Arbeiten  hier  in  tabellarischer  Form  zusammenzu- 
stellen und  daraus  Belege  für  die  obigen  Behauptungen  herzuleiten. 


*)    Bidder  und   Schmidt.    Verdauung  und  Stoffwecbsel.     1852. 
**)    Bischoff:   Der  Harnstoff  als  Maass  des  Stoffwechsels.     1853. 
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Diese  Unlersuchungsrcsulldle  sind  ohne  Frage  von  hohem  loler- 
esso.  Eine  Musterung  derselben  führt  uns  zu  dem  Ergebniss,  dass 
sich  bei  Hunden  und  Katzen  das  Verhältniss  zwischen  Wasseraufnah- 
nie  und  Harnentleerung  je  nach  den  concurrirenden  VerhältDisseo 
(insonderheit  der  Diät)  äusserst  verschieden  gestaltet;  dass  oft  die 
letztere  die  erstere,  oft  die  erstere  die  letztere  in  nicht  unbedeoten- 
der  Weise  überwiegt.  — 

Stellen  wir  auch  hier  unsere  obigen  beiden  Prageo,  so  geht  die 
Antwort  auf  die  erstere  sofort  aus  den  Originaluntersuchungen,  na- 
mentlich aus  denen  von  Schmidt  hervor.  Das  überschüssige  durch 
den  Urin  entleerte  Wasser  hat  allemal  seine  Quelle  in  den  genosse- 
nen festen  Speisen  und  bei  Inanitions- Versuchen  in  der  Körpersob- 
slanz.  Der  Gewichtsverlust  der  letztem  l8sst  darüber  keineo  Zwei- 
fel zu.  In  Betreff  der  zweiten  Frage  jedoch,  nach  den  Ursachen  der 
überschüssigen  W^asserausscheidung  nämlich,  so  bedarf  es  einer  dS- 
hern  Prüfung  der  Untersuchungsreihen  selbst.  Eine  solche  überzeugt 
uns  aber  alsbald,  dass  allemal  mit  dem  Genuss  grösserer  Quaa- 
titäten  Fleisch  die  Quantität  des  ausgeschiedenen  Urins  beträcbt- 
lich  zunimmt,  ohne  dass  eine  entsprechende  Quantität  Wasser  einge- 
nommen wäre,  ja  dass  die  erstere  in  der  Regel  diese  letztere  über- 
trifft.  Sollen  wir  dieses  überschüssig  entleerte  QuanUim  von  Wasser 
aus  dem  Wassergehalte  des  in  grosser  Quantität  Terzehrteo  Fleisches 
erklären?  Es  hat  ohne  Frage  zum  grossen  Theil  seine  Quelle  in  ihsi. 
Allein  die  vermehrte  Secretion  selbst,  die  Steigerung  des  Secrelions- 
Aktes  scheint  nicht  auf  diesem  W^assergehalte  des  Fleisches  zu  beru- 
hen. Wäre  das  der  Fall,  so  müssten  gleiche  Quantitäten  Fleisch,  ei- 
nerlei ob  neben  ihnen  noch  Fett  oder  Knochen  gefüttert  werden,  oder 
nicht,  in  geradem  Verhältniss  zur  genossenen  Quantität  Wasser,  stets 
dieselben  Quantitäten  Urin  liefern.  So  verhält  siehs  aber  nicht.  Je 
mehr  Fleisch  allein  gefüttert  wird,  in  desto  höherm  Maasse  sehen  wir 
die  Quantität  des  Urins  die  Quantität  des  eingeführten  Wassert  über- 
wiegen : 

bei     142  Gr.  Fleisch  wurden    87Gr.  Wassergesoff,u.l72  Gr,  Urin  entleert 
jj     247  n        ,j  ,;        51      „        „         „     232  „       „         „ 

„     500  „        „  „       423     „        „         „     435  „       ,,         „ 

„     500  )}        „  ,)         87,5  „        „         „      292  „       ,|  „ 

V       589   ))  ii  M  14,8  n  V  }}       255  jj         n  n 

»     750  n        ,;  )}         72,5  „         „         „      476  jj       „  ,, 

V    1705  „         „  „       424,5,,         „        „    1112,3,,       „ 

u.     s.     w. ; 
sobald  jedoch  neben  denselben  Quantitäten  Fleisch  Fett  oder  Knoch« 
gefüttert  wurden,  stellte  sich  das  Verhältniss  des  entleerten  Urins  zum 
genossenen  Wasser  anders  heraus,   ohne  dass  etwa  weniger  Wasssr 
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eiDgenommen  wurde  ;   im  Gegentheil  es  wurde  meistens  noch  mehr 
gesoffen.    So  wurden 

b.  1  Pfd.  Fleisch  u.  228  G.  Fett  566,4  CC.  Wasser  gesoffen  u.  420,8  CC.  Urin  entleert 
«  S    «        »      »    2$0 »     »    2104       f        »  V         >   762,7     »     »        » 

»  479  Gr.    »      »    148 » Knoch.346      t        »  »        »420        »    »        » 

»  750  »       »       i>     142  »  Fett   120       »         »  »         »  375        »     >         » 

und  fiel    das  Fleisch  ganz  fort,    so  wurde  stets  eine  bei  Weitem  ge- 
ringere QuantitMt  Urin  entleert,  als  Wasser  gesoffen: 

bei  539  Grro.  Brod  wurden  420  CC.  Wasser  gesoffen  u.  134    CC.  Urin  entleert 
y     250    »  w  »  80|4  »  y  »»11       »dp 

»  gar  keiner  Nahrung  »        494     v  »  »         »    363      »        »        » 

>      »  y  v  »        1180     »  »  9  »     685        »  »  y 

V      y  »  »  y  64,2  y  »  »  »       72,8    y  y  » 

9     y         9  9  »  5,5  >  y  y  9      32»vy 

Es  bedarf  kaum  einer  weitem  Durchsicht  der  Verhältnisse,  um 
zu  dem  Resultate  zu  gelangen,  dass  in  dem  Fleische  selbst  ein  ge- 
wisses Etwas  liegen  muss,  durch  welches  der  Secretions  -  Act  gestei- 
gert wird  und  wir  können  nach  allen  Ergebnissen  der  Untersuchun- 
gen nicht  anders  schliessen,  als  dass  dieses  Etwas  gleichbedeutend 
ist  mit  einer  Excitation  des  Nervensystems,  wie  sie  ja  seit  langer 
Zeit  der  animalischen  Kost  erfahrungsgemüss  vindicirt  wird.  Das 
Fleisch  excitirt  den  Stoffwechsel  durch  die  Erregung,  die  es  dem 
Nervensysteme  mittheiit;  diese  seine  Wirkung  wird  aber  sofort  ver- 
ringert oder  gar  aufgehoben,  wenn  durch  ein  Beifutter,  als  Fett,  Ge- 
latine, u.  s.  w.  die  Thtttigkeit  des  Nervensystems,  oder  der  Stoffwech- 
sel im  Allgemeinen  scheinbar  eine  Hemmung  erf)ihrt.  Damit  stimmen 
denn  auch  Bisch  off 's  weitere  Untersuchungen  tlber  die  Quantität 
entleerten  Harnstoffs  Uberein;  damit  stimmt  es,  dass  bei  Bisch off's 
Untersuchungen  an  Hunden  die  Quantität  entleerten  Wassers  stets 
mit  der  Quantität  entleerten  Harnstoffs  proportional  lief;  damit  stim- 
men meine  frühem  Untersuchungen,  in  denen  ich  dem  Nervensystem 
eine  so  bedeutende  Rolle  als  Factor  der  Urinquantitäl  zuschreiben  zu 
müssen  glaubte.  Ob  es  aber  der  Kreatingehalt  des  Fleisches  oder 
sein  Gehalt  an  phosphorsauren  Salzen  ist,  oder  ob  es  die  aus  der 
gesteigerten  Stoffmetamorphose  in  grösserer  Quantität  hervorgehenden 
Endprodukte  der  Metamorphose  sein  mögen,  die  dem  Nervensystem 
diese  Anregung  geben,  muss  künftigen  Untersuchungen  zur  Entschei- 
dung vorbehalten  bleiben.  Die  vorläufigen  Mittheilungen  Budge's  in 
Froriep's  Tagesberichten  (1852  Nr.  475.  März)  über  die  Galle  als 
starkes  Reizmittel  für  Nerven  und  Muskeln  verdienen  in  dieser  Be- 
ziehung alle  Beachtung.  — 

In  Betreff  unserer  Frage  naoh  den  Ursachen  einer  die  Ein- 
nahme   von  Fiuidis    Ubersdireitenden   Haromenge  werden  wir  also 
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auch  hier  wieder  auf  eine  abnorme  Erregung  des  Nervensystems,  die 
wir  in  den  vorliegenden  Fällen  ausschliesslich  aus  der  QualitSt  dei 
Nahrungsmittel  herzuleiten  haben,  hingeführt.  Einen  ähDlicben 
Effect,  wie  bei  dem  Menschen  die  psychische  Anregung  hat,  hat  Uer 
die  durch  starke  Fleischconsumption  gesteigerte  Thfitigkcit  des  Xer- 
vensyslems.  — 

Bedarf  es  noch  ausführlicher  Erörterungen  über  die  bedeutsamea 
Winke ,  die  in  diesen  Untersuchungen  für  die  aligemeine  Difitetik  be* 
gründet  liegen  ?  Wir  sind  offenbar  durch  die  neuern  Forschuog^ 
über  die  Vorgänge  des  Stoffwechsels  zu  einer  andern  Ansicht  Ober 
die  Wirkung  des  Fleisches  an  und  für  sich  hingeführt,  als  sie  frttbcr 
auf  Grund  oberfltfchlicher  Erfahrungen  hingestellt  wurden.  Wir  wis- 
sen, dass  mit  vermehrter  Einfuhr  von  Albuminaten  in  der  Form  von 
Fleisch  die  s'ämmtlichen  Endglieder  der  Stoffmetamorphose  der  Galle 
einer-  der  Bestandtheile  des  Urins  andrerseits,  eine  proportioDale 
Zunahme  erfahren,  dass  der  Stoffwechsel  mit  einem  Worte  extensir 
und  intensiv  gesteigert  wird.  Es  würde  in  dem  menschlichen  Orga- 
nismus eine  solche  Steigerung  der  Zufuhr  längere  Zeit  forlgesetzt 
schwerlich  ungestraft  bleiben ;  für  eine  kürzere  Zeit  ist  sie  jedoch 
nachweisbar  ohne  schädliche  Folgen  und  in  geeigneten  Zusländeo 
therapeutisch  anwendbar.  Sobald  jedoch  neben  der  vermehrten  Fleisch- 
zufuhr stickstoffarme  oder  stickstofffreie  Substanzen  einverleibt  wer- 
den, sehen  wir  Hemmungen  des  Stoffwechsels  auftreten,  deren  Kemit- 
niss  dem  Praktiker  bei  seinen  diätetischen  Vorschriften  durchaus  noth- 
wendig  ist.  Abgesehen  von  der  vermehrten  Einfuhr  dieser  Substaih 
zen  selbst,  sehen  wir,  dass.  die  Hunde  bei  ihr  instinklmässig  auch 
mehr  Wasser  aufnehmen,  wir  kennen  aus  der  Erfahrung  den  gestei- 
gerten Durst  nach  reichlichen  Mahlzeiten.  Bei  der  UeberAlUe  an  «i 
metamorphosirendem  Material  hat  der  Organismus,  um  seinen  Normal- 
zustand zu  behaupten,  in  diesem  Falle  seine  ganze  Energie,  wenn  ich 
so  sagen  darf,  auf  die  rein  vegetativen  Lebens-Vorgänge  zu  verwen- 
den;  es  bleibt  keine  Kraft  für  weitere  Leistungen  disponibel;  die 
geistige  Trägheit  und  Schlaffheit  der  Vielesser  ist  eine  natürliche  Folge 
der  Anforderungen,  die  von  Seiten  des  eingeführten  Nahrungs-Mate- 
riales  an  den  Organismus  gestellt  werden. 

Ich  will  auf  diese  Betrachtungen  hier  nicht  weiter  eingehen.  Voo 
einer  einfachen  Frage  über  ein  Verhältniss  des  Stoffwechsels  ausge- 
hend sind  wir  ohne  Weiteres  zu  ihnen  gelangt,  und  es  mag  darin 
nur  ein  Beweis  liegen,  wie  eine  jede  solcher  Fragen  bei  ihrer  Bear- 
beitung sogleich  7u  praktisch  brauchbaren  Resultaten  zu  führen  ver- 
mag. Auch  das  so  einfach  erscheinende  Verhältniss  zwischen  Quan- 
tität eingeführter  Fluida  und  Quantität  entleerten-  Urins  kann  uns  bei 
sorgfältiger  Berücksichtigung  der  sämmtlichen  CoofHoienten  der  Urin- 
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quaolität  wichtige  praktische  Winke  geben.  Möge  es  deshalb  auch 
Gegenstand  ausgedehnterer  Beobachtungen  werden,  damit  wir  über 
dasselbe  unter  gewöhnlichen  LebensverhIiUnissen  und  bei  gesundheits- 
gemässein  Zustande  eine  noch  mangelnde  richtige  Anschauung  erlan- 
gen. Die  Menge  der  in  Rechnung  zu  bringenden  Momente  ist  aller« 
dings gross;  Haut-  und  Darmthaligkeit,  Respiration,  Qualität  und  Quan* 
Utät  des  Nahrungsmaterials,  Zustand  des  Nervensystems,  Verhältniss 
des  Körpergewichts  u.  s.  w.  wJihrend  der  Untersuchungszeit  wollen  berück- 
sichtigt sein  ;  aber  anders  als  mit  grosser  MUhe  lässt  sich  keine  Frage, 
die  das  Gebiet  des  Stoffwechsels  berührt,  entscheiden,  eine  Mühe,  die 
durch  die  grosse  Variabilität  indi\idu6ller  Verhältnisse  nur  noch  ge- 
steigert wird.  — 

Hiernach  kehre  ich  zu  meinen  obigen  Untersuchungsreihen  zu- 
rück. Wir  besprachen  so  eben  die  24stündigen  Urinquantitäten.  Nicht 
minder  interessant  ist  das  gegenseitige  Verhältniss  der  zu  einzelnen 
Tageszeiten  entleerten  Quantitäten.  Heine  letzten  Beobachtungsreihen 
Ihun  nämlich  dar,  dass  nicht  nur  bei  verschiedenen  Individuen  in  die- 
ser Beziehung  durchaus  verschiedene  Verhältnisse  obwalten,  sondern 
dass  sich  dieselben  auch  bei  ein-  und  demselben  Individuum  zu  ver- 
schiedenen Zeiten  ganz  verschieden  gestalten  können.  Da  ich  so 
viel,  als  thunlich,  jedes  andere  einwirkende  Moment  zu  eliminiren  ge- 
sucht habe,  während  der  Untersuchungszeiten  also  fast  stets  in  ganz 
gleicher  Weise  lebte,  so  glaube  ich  auch  diese  Verschiedenheiten  in 
der  Schwankung  der  Intensität  derNierensecrelion  lediglich  aus  einer 
verschiedenen  Ab  -  und  Zunahme  der  Energie  des  Nervensystems 
herleiten  zu  müssen.  Zum  Belege  dieser  Angaben  mögen  die  folgen- 
den Resultate  meiner  Beobachtungen  dienen: 

Nehme  ich  3  verschiedene  Tagesabschnitte  an  und  zwar  den  er- 
sten vom  Schlafengehn  bis  zum  Aufstehen  (11 — 7  Uhr),  den  2.  von 
7 .  Uhr  Morgens  bis  2  Uhr  Mittags  und  den  3.  von  da  bis  zum  Schla- 
fengehen und  bezeichne  die  in  diesei^  Weise  erhaltenen  3  Portionen 
Urin  mit  Nacht-,  Morgen-  und  Nachmittag -Urin,  so  entleerte  ich  per 
Stunde  : 

Nachturin.     Morgenurin.     Nachmittags- 
urin. 

1850  61  CG.  42  GG.  51,5  CG. 

1852  in  der  ersten  Beob.-Reihe      82    „            119    ,,  76      „ 
„      „    „    zweiten,,         „           31,5 „            1103»  68,6    „ 

1853  „    „    dritten    „         „          34,1  „              61,3,,  47,4    „ 
„      „     „    vierten   „          „          583„              39,1 ,  683    i> 

Nur  in  den  beiden  letzten  dieser  Reihen  wurde  der  Art  beob- 
achtet, dass  sich  die  einzelnen  Zeiträume  noch  wieder  theilen  lassen. 
Es  ergaben  sich  dabei  dann  folgende  Resultate  : 
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3.  aeihe:  Nachts      7-9        9-12         12-2        2-5  S-7        7*11. 

31^  CG.  36,7  Ca  61,5  CG.  78,5  GG.  58,6  CG.  58^  CG.  34|S  GC. 

4.  Reihe:    Nachts    7V2-I0  Uhr  10-2  Uhr  2-5  Uhr  6-8  Ubr  8-11  (Ar 

583  CG.      37,8  CG.    67,3  GG.  71,8  GG.  73|3  CG.  61,3  CC 
Dr.  Müller  46,05  „       25,7    „      28,6    „    51,2    „     40,2    ^    31,6   „ 
Dr.  Hotes  35,5    „       21,1    „      77,5    „    59,0    „     76,0    „    55,0  „ 
Dr.  Noell  40,4    „         7,5    „      313    71    69,1    „   1 10,8    „  123,1   „ 

Der  oben  erwähnte  Patient  entleerte  dagegen  durchschnüüich  per 
Stunde : 

Nachts  Vormittags  Nachmittags 

21,4  GG.  66,6  GG.  64,1  GG. 

Während  also  1850  bei  mir  die  Curve  der  Art  war,  dass  die 
geringste  Quantität  Vormittags  entleert  wurde,  Nachmittags  eine  Stei- 
gerung eintrat  und  Abends  und  Nachts  die  grOssten  Qaantifilen  ge- 
lassen wurden,  verhielt  sichs  1852  umgekehrt;  die  geringsten  Quaa- 
titäten  wurden  in  der  2.  und  3.  Beob.- Reibe  Nachts,  die  grOsstet 
Vormittags  und  zwischen  beiden  in  der  Mitte  stehende  Nacbmitlap 
entleert;  in  der  ersten  Beobachtungsreihe  endlich  verhielt  sicbs  wie- 
der anders;  die  kleinsten  Quantitäten  wurden  Nachmittags,  die  mttt- 
leren  Nachts  und  die  grössten  Vormittags  secemirt.  —  In  der  1 
Reihe  gestaltete  sich  das  Verhältniss  wieder  verschieden.  —  Da  die 
Lebensweise  in  allen  Beobachtungsreihen  fast  durchaus  dieselbe  war, 
die  grössten  Quantitäten  Flüssigkeiten  stets  Morgens  und  Abends  ge- 
nossen wurden,  die  festen  Nahrungsmittel  sich  immer  ähnlich  waren, 
die  Beschäftigung  und  körperliche  Bewegung  ebenfalls  nur  wenig 
variirten,  so  können  diese  Verschiedenheiten  der  Schwankungen  kann 
in  etwas  anderm,  als  Verschiedenheiten  in  der  Ab-  und  Zunahme  der 
Kraft  des  Nervensystems  oder  (in  der  3.  Reihe)  in  einer  Nachts  ver- 
mehrten Hnuttbätigkeit  ihren  Grund  haben.  Ich  glaube  für  die  S 
Reihe  das  letztere  Moment  beanspruchen  zu  müssen,  denn  während 
ich  am  Tage,  insonderheit  in  Colge  des  Aufenthalts  in  einem  schwer 
zu  erwärmenden  Zimmer  fast  stets  an  Hautkälte,  selbst  PrtSsteln  litt, 
war  Nachts  die  Haut  stets  angenehm  warm,  duftend,  selbst  leiofat 
transpirirend.  —  Auf  die  bedeutende  Abnahme  der  nächtlichen  Se- 
cretion  bei  dem  fraglichen  Patienten  komme  ich  unten  zurück.  — 
Bei  andern  Beobachtern  zeigen  sich  übrigens  ähnliche  Schwankungen. 
Ich  bemerkte  schon  in  meiner  vorigen  Arbeit,  dass  Vogel  aus  ebwr 
Reihe  von  Untersuchungen  (an  7  Individuen)  zu  dem  Resultate  ge* 
langte,  dass  Nachts  im  Mittel  per  Stunde  58  GG.;  Vormittags  69  CC 
und  Nachmittags  77  GC.   entleert  wurden.     Winter*)  eiiiielt  bei  3 


*)    Beiträge  zur  Kenotniss  der  ürinabsonderung  ht\  Gesunden.    DIss.  Juans. 
Gicssen  1852. 
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lodividueD  wieder  andere  SchwankungeD.  Er  selbst  genoss  Morgens 
2  Tassen  Kaflfee  und  Abends  2 — 3  Schoppen  Bier;  D.  lebte  ebenso* 
und  V.  trank  Morgens  nichts  ausser  1  Glas  Wasser  und  Abends  etwa 
2  Flaschen  Bier.    Dabei  entleerte 

Nachts.  Vormittags.  Nachmittags. 

W.  (per  Stunde)    62,9  CG.        90,0  CG.  67,2  CG. 

D.      »         „          61,6    „          44,8    „  107,8    „ 

V.      „        „          39       „          48,1     „  109,2    „ 

Sollen  wir  die  Zahl  dieser  Beobachtungen  noch  vermehren  ?  Es 
geht  aus  den  angeführten  die  Weite  der  individuellen  Schwankungen 
schon  zur  Genüge  hervor;  ich  glaube  schliessen  zu  dürfen  oder  doch 
richtig  zu  vermiUhen,  dass  das  Nervensystem  zum  grössten  Theil  den 
Grund  dieser  Schwankungen  in  sich  birgt,  und  es  ist  gewiss  von  höch- 
stem Interesse  dieselben  in  so  ausgedehnter  Weise,  als  möglich,  zu 
verfolgen  ;  nur  vergesse  man  nicht  auch  ein  Näheres  über  die  genos- 
sene Quantität  von  Fluidis,  die  Haut-  und  Darmthätigkeit,  körperli- 
che Bewegung  u.  6.  w«  ,das  Nöthige  zu  bemerken,  denn  nur  omnibus 
ceteris  paribus  ist  der  Schluss  auf  die  Thütigkeit  des  Nervensystems 
gerechtfertigt. 

Können  wir  die  Besultate  solcher  Beobachtungen  praktisch  ver- 
werthen  ?  •*«•  Ich  glaube  darauf  mit  Bestimmtheit  bejahend  antwor- 
ten zu  müssen.  Denn  ebenso,  wie  fUr  jedes  Verhältniss  des  Stoff- 
wechsels, so  muss  sich  auch  für  diese  Schwankungen  der  Urinsecre- 
tion  zu  verschiedenen  Tageszeiten  ein  bestimmtes  normales  Verhalten 
nachweisen  lassen  und  die  Abweichungen  werden  uns  zu  richtigen 
weitern  Schlüssen  über  das  Verhalten  des  Nervensystems*  u.  s.  m. 
führen.  Das  auffallende  Verhältniss  der  sehr  geringen  nachtlichen 
Urinsecretion  bei  dem  erwähnten  Patienten,  gegenüber  der  Secretion 
bei  „gesunden^'  Individuen  weist  darauf  hin.  Bei  jenem,  der  Tags 
ikber  von  vielen  Schmerzen  geplagt  war,  dessen  Muskeln  der  obern 
Extremitäten  und  des  Gesichts  in  beständiger  zitternder  Bewegung 
waren,  folgte  auf  die  Unruhe  am  Tage  ein  tiefer  Schlaf,  eine  sehr 
geringe  Urinsecretion  fand  während  desselben  Statt.  —  Wir  wissen 
noch  gar  wenig  über  das  Verhalten  des  Stoffwechsels  während  eines 
gesunden,  ruhigen  Schlafes ;  aber  es  ist  keine  Frage,  dass  uns  eine 
Kenntniss  dieser  Verhältnisse  im  normalen  Zustande  dahin  führen 
kann  und  muss  zu  bestimmen,  ob  Jemand  mehr  oder  weniger  Schia 
bedarf,  als  er  in  der  Begel  hat  oder  sich  erlaubt,  ob  während  des 
Schlafes  der  Stoffwechsel  eine  zu  grosse  oder  zu  geringe  Intensität 
zeigt,  und  unsere  hygieinischen  Vorschriften  oder  therapeutischen 
Maassnahmen  werden  sich  dem  entsprechend  gestalten  müssen.  Dass 
eine  Modification   der  hygieinischen  Verhältnisse,  insonderheit  in  Be- 
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trefT  der  Dauer  des  Schlafes,  oft  eine  bedeulende  Wirkung  bat,  kl 
erfahruDgsgeinilss  gewiss ;  aber  zu  beurtbeileD,  in  welohen  Fällen  diese 
oder  jene  Modificaüon  zu  wählen  ist,  dazu  fehlen  uns  noch  die  Ai- 
baUspunkte  und  ich  bin  überzeugt,  dass  oft  da  Schlaf  entzogen  wird, 
wo  er  Nolh  ist,  und  da  nicht  empfohlen  wird,  wo  er  zum  NachlbeB 
des  Patienten  verkürzt  ist.  — 

Aber  eines  wichtigen  Umstandes  darf  ich  hier  nicht  vergessen. 
Wurde  nämlich  oben  erwähnt,  dass  die  Qualität  der  Nahrungsmitl^ 
vermöge  ihrer  Einwirkung  auf  das  Nervensystem  auf  den  Secretionsakt 
influire,  so  ist  dies  ohne  Frage  auch  noch  in  einer  andern  Beziehung 
der  Fall.  Es  sind  die  endosmotischen  Aequivalente  der  genossenen 
Substanzen ,  die  unsere  ganze  Aufmerksamkeit  beanspruchen  und 
deren  grosse  Verschiedenheit  schon  allein  manche  Verschiedenheil 
in  der  stündlich  entleerten  Urinmenge  erklärt.  In  der  in  den  „Aus- 
zügen" dieses  Heftes  mitgetbeilten  Untersuchung  von  Beck  er 's  „über 
das  Verhalten  des  Zuckers  beim  Stoffwechsel"  ist  nachgewiesen,  dass 
für  jedes  in  das  Blut  aufgenommene  Aequivalent  Zucker  7  Aequiva- 
lente Wasser  vom  Blute  abgegeben  werden;,  aus  Gr aha m's  wich- 
tigen Untersuchungen  geht  hervor,  dass  bei  20procentigen  Lösungen 
sich  'das  Diffusions  vermögen  des  Chlornatriums  zu  dem.  des  Krümel- 
zuckers und  Albumins  verhält  ==  100  :  45  :  36.  Es  ist  klar,  dass 
wenn  das  Blut  mit  einem  dieser  Stoffe  zeitweilig  oder  dauernd  Über- 
laden ist,  der  ex-  und  endosmotische  Process  auch  eine  Aendening 
erfahren  muss  und  demgemäss  eine  mehr  oder  minder  Überreichliche 
Menge  von  Wasser  für  die  austretenden  Aequivalente  Koohsali,  Zu- 
cker, Albumin  u.  s.  w.,  aus  der  Körpersubstanz  entnommen,  ins  Btutge- 
fässsystem  eintritt ;  dass  ferner  bei  Aufnahme  gleicher  Gewichlslheile 
Kochsalz  der  Körpersubstanz  mehr  Wasser  entzogen  wird,  als  beioi 
Zuckergenuss,  bei  diesem  mehr,  als  beim  Fleischgenuss  u«  s.  w.  — 
Ich  bin  gegenwärtig  mit  Untersuchungen  in  Betreff  dieser  Frage  be- 
schäftigt und  glaube  schon  jetzt  mittheilen  zu  können,  dass  sich  die 
nach  dem  Morgens  oder  Nachmittags  genossenen  Thee  oder  Kaffee 
entleerten  Urinquantitäten  ganz  verschieden  gestalten,  wenn  man  die 
Getränke  stark  mit  Zucker  versetzt,  oder  sie  ohne  Zucker  geniesat 
Nach  von  Beck  er 's  Untersuchungen  scheint  es  unzweifelhaft,  dass 
ein  Theil  des  genossenen  Zuckers  als  solcher  ins  Blut  übergeht,  ein 
anderer  Theil  wird  schon  im  Darmkanal  metamorphorsirt.  Dieser 
letztere  Theil  mag  vielleicht  als  Zucker  dem  Blute  der  Darmwandun- 
gen, jener  erslere,  als  Zucker  ins  Blutgefässsystem  gelangt,  der  KOr- 
persubstanz  Wasser  entziehen.  —  Beruht  nicht  der  grosse  Durst 
nach  reichlichem  Kochsalzgenuss  auf  einer  solchen  Verarmung  der 
Körpersubslanz  an  W^assor?  Sollte  nicht  die  reichliche  Harnmenge 
der  Diabetiker  in  dem  Umstände  ihren  Grund  finden,  dass  das  stets 
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mit  Zucker  geschwängerte  Blut  der  Körpersubstanz  beständig  Wasser 
in  abnorm  vermehrter  Quantität  entzieht,  d.  h.  für  jedes  Aequivalent 
Zucker,  welches  es  abgiebt,  7  Aequivalente  Wasser  aufnimmt  ?  Sol- 
len wir  hierauf  nicht  das  interessante  Untersuchungsresultat  Falck's 
(deutsche  Klinik  1853)  reduciren,  dass  eine  an  Polyuria  Simplex  lei- 
dende Patientin  sofort  Morgens  per  Stunde  mehr  Urin  eintleerte,  als 
gewöhnlich ,  wenn  ihrem  Frühstück  eine  Quantität  Traubenzucker 
oder  Rochsalz  beigefügt  wurde  ?  Muss  nicht  auf  diesen  Verhältnissen 
auch  das  weitere  UnlersuchungsresuUat  Falck's  beruhen,  dass  Dia- 
betiker die  Morgens  genossene  Quantität  Flüssigkeit  bis  Mittag  noch 
nicht  wieder  durch  die  Nieren  abgeschieden  hatten,  während  bpi 
Gesunden  diese  Abscheidung  Mittags  bereits  vollendet  war ;  dass 
sich  aber  ein  fast  normales  Verhalten  in  der  Entleerung  der  genos- 
senen Flüssigkeiten  bei  den  Diabetikern  herstellte ,  sobald  ihrem 
Frühstück  Traubenzucker  hinzugefügt  wurde?  Die  eigene  Annahme 
Falck's,  dass  im  erstem  Falle  der  Magen  der  Diabetiker  Mittags  noch 
mit  „Flüssigkeiten"  angefüllt  gewesen  sei,  scheint  in  der  That  sehr 
zweifelhaft. 

Diese  wenigen  Erfahrungen  weisen  mit  hinreichendem  Gewicht 
auf  die  Bedeutung  hin,  welche  die  Qualität  der  Nahrungsmittel  ver- 
möge ihres  Diffusionsvermögens  für  die  Secretionen  des  Körpers  be- 
sitzt. Die  Lehre  von  den  endosmotischen  Aequivalenten  findet  hier 
ihre  breiteste  Anwendung.  Ist  das  Blut  momentan  mit  einem  Stoffe 
überladen,  der  ein  hohes  endosmotisches  Aequivalent  besitzt,  so  wird 
viel  Wasser  aus  der  Körpersubstanz  ins  Blutgefässsystem  aufgenom- 
men, der  damit  entstehende  Ueberschuss  an  Wasser  aber  auch  rasch 
wieder  durch  die  Secretionsorgane  entleert;  fehlt  es  an  solchen  Stof- 
fen, so  tritt  ein  umgekehrtes  Verhältniss  ein  u.  s.  w.  u.  s.  w.  —  Un- 
ter übrigens  normalen  Verhältnissen  sind  jedoch  diese  aus  dem  Dif- 
fusionsvermögen  der  Nahrungsmittel  hervorgehenden  Variationen  in 
der  UrinquanUlät  meistens  nur  momentan  wahrnehmbar,  d.  h.  wird 
in  Folge  der  Aufnahme  von  vielem  Kochsalz  oder  Zucker  rasch  viel 
Wasser  entleert,  so  wird  die  folgende  Quantität  um  ein  entsprechen- 
des Quantum  verringert,  und  für  die  24stUndige  Harnquantität  cfnt- 
stehen  nur  unbedeutentdere  Differenzen,  falls  der  Genuss  jener  Sub- 
stanz nicht  andauernd  fortgesetzt  wird.  Für  den  Stoffwechsel  im  All- 
gemeinen ist  die  Frage  aber  dennoch  von  grösster  Bedeutung ;  die  wenn 
auch  nur  zeitweilige  Wasserentziehung  ist  für  den  Stoffwechsel  der 
Körpersubstanz  von  grösstem  Einiluss.  Deshalb  ist  es  wünschens- 
werth  den  in  Frage  stehenden  Gegenstand  der  sorgfältigsten  Bearbei- 
tung zu  unterziehen  und  über  die  zum  grossen  Theil  noch  so  dunkeln 
Diffusionsverhäitnisse  verschiedener  Substanzen  im  menschlichnn  Or- 
ganismus weitere  Beobachtungen  anzustellen.    Meine  Untersuchungen 
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yber  die  Wirkung  des  Zuckergeousses  in  dieser  Beziehung  hoffe  ich 
in  einem  unserer  nächsten'  Hefte  millheilen  zu  können. 
Wir  betrachten  hiemach 

%    Das  specifische  Gewicht. 

Auch  in  den  vorliegenden  Untersuchungen  wurde  das  zu  ▼e^ 
schiedenen  Tageszeiten  gefundene  specifische  Gewicht,  Hhnlich  wie  in 
meiner  früher  mitgetheillen  Untersucbungsreihe ,  auf  eine  Ulglicbe 
Durchschnittsquantiat  Urins  berechnet,  so  dass  damit  vergleichbare 
Werthe  erhalten  wurden.  Der  wirklich  angestellte  Vergleich  ergab 
aber  auch  hier  wieder  durch  alle  Unlersuchungsreihen  hindurch,  dass 
die  täglichen  Schwankungen  in  der  Ausscheidung  fester  Bestandtheile 
durchaus  von  individuellen  Verhältnissen  abhängig  sind,  dass  Quanü* 
tat  des  durch  die  Nieren  abgeschiedenen  Wassers  und  Quantität  der 
damit  entleerten  festen  Bestandtheile  keineswegs  immer  proportionale 
Ab-  und  Zunahmen  erfahren,  und  dass  unter  den  beregten  individu- 
ellen Verhältnissen  namentlich  wieder  der  vom  Nervensystem  ausge- 
hende Einfluss  von  grösster  Bedeutung  ist. 

Wenn  Bischoff  in  seiner  Arbeit  über  das  ^,Maas8  des  Stoffwechsels'^ 
beim  Hunde  zu  dem  Resultate  gelangte,  dass  die  Quantität  des  ausgeschiede- 
nen Harnstoffs  stets  proportional  der  Quantität  ausgeschiedenen  Wassersab- 
und  zunahm,  so  möchte  ich  auf  ein  gleiches  Resultat  in  Betreff  der  Quanlilil 
der  festen  Stoffe  in  summa  und  des  Wassers  in  meiner  frühem  Arbeit  hin- 
weisen. Erfährt  das  Nervensystem,  wie  es  bei  den  B  i  s  c  h  o  f  fschen  Ve^ 
suchen  bei  der  FleischfUtterung  der  Fall  war,  eine  Excitation,  so  vnrd  der 
Stoffwechsel  in  summa  gesteigert  und  vermehrte  Wassersecretion  ist  eben 
so  wohl  Folge  davon,  als  vermehrte  Ausscheidung  fester  Bestandtheile. 
Aber  der  Satz  hält  dennoch  ohne  nähere  Bestimmung  bei  dem  Men- 
schen nicht  Stich,  da  die  Quantität  des  Hamwassers  durch  zu  viele 
Momente  influencirt  wird,  die  bei  dem  Hunde  nicht  in  Rechnung  kom- 
men. —  Eine  vermehrte  Hautthätigkeit,  eine  ad  libitum  gesteigerte 
Einnahme  von  Wasser,  die  sich  bei  den  Hunden  nicht  herbeifUhreo 
Hessen,  stören  die  Proportion  jedesmal ;  und  nur  dann,  wie  ich  schon 
früher  nachwies,  wenn  der  beiden  fraglichen  Quantitäten  gemeinsame 
Factor,  das  Nervensystem,  in  Frage  steht,  werden  die  etwaigen  Zu- 
und  Abnahmen  derselben  proportionale  sein.  FUr  den  menschlichen 
Organismus  lässt  sich  also  der  Satz  nicht  ohne  Restnction  anwenden. 
—  Es  mag  Übrigens  hierbei  darauf  hingewiesen  werden,  dass  wir 
die  Schwankungen  in  der  Elimination  fester  Harnbestandtheile  nur 
um  so  besser  noch  zu  Schlüssen  auf  die  den  Stoffwechsel  influenci- 
rende  Kraft  des  Nervensystems  benutzen  können,  weil  ihre  Quantität 
eine  geringere  Menge  von  Coefficienten  besitzt,  als  die  des  Hamwas- 
sers, ein  Umstand  der  die  Wichtigkeit  der  Bestimmung  des  specM* 
sehen  Gewichtes  insonderheit  hervortreten  lässt.    Nur  darf  dabei  nicht 


an 

versüumt  werden,  das  gefundene  specif«  Gewicht  aliemat  «uf  Durch- 
schnittsquantitälen  von  Urin  nach  der  mitgetheilten  Pormel  zu  redu- 
ciren ,  eine  Reduciion  die  uns  allein  von  dem  gegenseitigen  Verhalt- 
niss  der  Quantität  der  entleerten  festen  BestandUieile  eine  richtige 
Anschaung  zu  verschaffen  vermag.  — 

Betrachten  wir  zunächst  die  Schwankungen  der  Quantität  zu  ver- 
schiedenen Tageszeiten  ausgeschiedener  fester  Bestandtheile,  so  verhiel- 
ten sich  dieselben  in  meiner  mitgetheilten  Beobachtungsreihe  Abends, 
Nachts,  Nachmittags  und  Vormittags: 

=  1023  :  1020,5  :  1019,2  :  1016,8 
oder  =      23  :      20,5  :       19,2  :      16,8 

In  der  ersten  und  zweiten  der  jetzt  mitgetheilten  Beobachtungen  ver- 
bleit es  sich  anders.  Die  grbsste  Quantität  fester  Bestandtheile  wurde 
in  der  Begel  Nachts,  die  zweithöchste  Nachmittags,  die  dritthöchste 
Vormittags  und  die  vierthöchste  Abends-  ausgeschieden ;  sie  verhiel- 
ten sich 

in  der    1.  Reihe  =  31      :  24     :  14,4  :  13,7 
in  der  II.  Reihe  =  27,6  :  23,7  :  18,7  :  17 

In  der  dritten  Reihe  gestaltete  sich  das  Verhältniss  jedoch  wieder 
anders.  Die  höchste  Quantität  fester  Bestandtheile  wurde  auch  hier 
Nachts,  die  zweithöchste  aber  Abends,  die  dritthöchste  Nachmittags 
und  die  viertböchste  Vormittags  ausgeschieden.  Die  Zahlen  verhiel- 
ten sich 

=  34,4  :  21,6  :  20,4  :  14,7 

In  der  vierten  Reihe  endlich  stellte  sich  das  Verhältniss  wieder 
so,  dass  Nachts  die  grössten,  Nachmittags  die  nächstgrössten,  Abends 
die  drittgrössten  und  Vormittags  die  kleinsten  Quantitäten  entleert 
wurden.    Die  Zahlen  verhielten  sich 

=  22,4  :  18,5  :  13,5  :  12,3. 

In  der  dritten  und  vierten  Rdhe  wurden  die  Beobachtungen  der 
Art  angestellt,  dass  der  Urin  stets  zu  ganz  bestimmten  Zeiten  gelas- 
sen wurde.  Es  stellten  sich  danach  in  den  einzelnen  Perioden  fol- 
gende Schwankungen  heraus.  — 

In  der  III.  Reihe :  Nachts  7-9  ü.  9-12  ü.  12-2  ü.  2-5  ü.  5-71J.  7-11  ü. 

34,4       10,5      20,2       12,4      24,3     18,6      23,1 
In  der  IV.  Reihe:  Nachts   7-10  U.    10-2   U.   2-5  U.  5-8   U.   8-11    ü. 

22,4        9,0  15,7         16,9        21,0         13,5 

Bemerke  ich  hierbei,  dass  sich  die  Lebensweise  in  jeder  Beob- 
achtungsreihe fast  ganz  gleich  blieb,  so  kann  kein  anderer  Schluss 
gezogen  werden ,   als   dass  es  wieder  verschiedene  Ab  -  und  Zunab- 
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arügen  VerhäUnisse  herbeiführten. 

Die  Herren  CoUegen  Müller  und  Hot  es,  die  die  leUte  Beob- 
achtungsreihe bei  ganz  gleicher  Lebensweise  in  gleicher  VTeise  mit 
mir  anstellten,  gelangten  in  Betreff  der  Quanütäi  eoUeerter  ktUt 
Bestandtheile  (in  gleicher  Weise  auf  DurchschnitisquaoÜläleo  beredi- 
net)  zu  folgenden  Resultaten: 

Nachts  7-10  Uhr  10-2  Uhr  2-5  Uhr  5-8  Uhr  8-11  Uhr 
Müller:     48,4         13,1        21,04  21,2         18,9  28,1 

Hotes  :      22  19  13,5  13  13  9,5 

Es  möchte  hiernach  scheinen,  als  wenn  Nachts  fast  allemal  die 
relativ  grössten  Quantitäten  fester  Bestandtheile  mit  dem  Urin  ent- 
leert würden.  Eine  solche  gegen  unsre  allgemeinen  Ansichten  Ober 
die  nächtliche  Intensität  des  Stoffwechsels  streitende  Annahme  ergiebt 
sich  jedoch  sogleich  als  unrichtig,  wenn  wir  den  grossem  Zeit- 
raum der  nächtlichen  Periode  in  Anschlag  bringen.  In  der  Beobacb- 
tungsreihe  1850  hatte  die  Nacht  8  Stunden,  der  Morgen  6  StuodeD, 
der  Nachmittag  6  Stunden,  der  Abend  4  Stunden.  —  In  der  1.,  IL 
und  111.  Reihe  hatte  die  Nacht  8,  der  Morgen  7,  der  Nachmittag  5, 
der  Abend  4  Stunden  und  in  der  IV.  Reihe  die  Nacht  wieder  8,  der 
Morgen  7,  der  Nachmittag  6  und  der  Abend  3  Stunden.  Berecboeo 
wir  danach  die  Verhältnisse  der  festen  Bestandtheile  per  Stunde? 
so  ergiebt  sich  *)  : 

Vormittag  Nachmittag  Abend 

2,8               3,8  5,7 

2,05              4,8  3,4 

2,7                4,7  4,2 

2,1                4,08  5,4 

1,7                3,08  4,5 

und  bei  weiterer  Trennung  der  Perioden : 

Nachts  7-9  9-12  12-2  2-5  5-7  7-11 

III.  4,3      5,2    6,7     6,2    8,1  9,3    5,8 
Nachts  7-10     10-2    2-5    5-8    8-11 

IV.  2,8  3  3,9  5,6  7  4,5 
Müller :  6,05  4,4  5,26  7,06  6,3  9,3 
Hotes :    2,7        6,3      3,4      4,3      4,3      3,2 


Nacht 

1850 

2,5 

1852 

I. 

3,9 

11. 

3,5 

1854 

HI. 

4,3 

IV. 

2,8 

*)  Wenn  die  obigen  Zahlen  genau  das  Verhältniss  der  festen  Bestandüieile 
des  Urins  in  gleichen  Quantitäten  Urins  bezeichnen,  so  ist  eine  solche  Be- 
rechnung auf  die  Stunde  nicht  nur  zulässig,  sondern  giebt  auch  ein  durchaus 
richtiges  Bild  des  Verhältnisses  der  per  Stunde  ausgeschiedenen  festen  Bestsod^ 
thdie. 
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Darnach  gestallei  sich  denn  das  Verhältniss  allerdings  im  Durch- 
schniU  der  Art,  dass  Nachmittags  und  Abends  per  Stunde  die  grös- 
sten  und  Nachts  oder  Morgens  die  kleinsten  Quantitäten  fester  Ham- 
beslandtheile  ausgeschieden  werden.  —  Vogel  gelangte  bei  seinen 
Untersuchungen  an  9  verschiedenen  Individuen  zu  demselben  Resul- 
tate ;  es  war  zwar  auch  bei  diesen  der  Gang  der  Zu  -  und  Abnahme 
des  specif.  Gewichts  des  Urins  ein  durchaus  verschiedener  ;  im  Durch- 
schnitt wurden  aber  Nachmittags  die  grössten  und  Nachts  und  Vor- 
mittags gleiche  Quantitfiten  fester  Bestandtheile  entleert.  —  Ich  halte 
die  Untersuchungen  aber  dennoch  für  nicht  entscheidend  genüge  um 
namentlich  über  die  Grösse  des  Stoffwechsels  während  der  Nacht 
eine  richtige  Anschauung  zu  gewinnen,  und  glaube,  dass  in  dieser 
Beziehung  fortgesetzte  Beobachtungen  erforderlich  sind.  Auch  von 
dieser  Seite  bedarf  die  Kenntniss  der  Wirkung  des  Schlafes  noch  be* 
deutender  Aufklärung. 

Ich  kann  es  ferner  nicht  unterlassen,  bei  dieser  Gelegenheit  die 
Aufmerksamkeit  auf  einen  Punkt  zu  lenken,  der  ebenfalls  noch  ge- 
nauerer Prüfung  bedarf  und  von  nicht  unbedeutender  praktischer 
Erheblichkeit  ist.  Alle  meine  Untersuchungen  wurden  in  kälterh  und 
selbst  sehr  kalten  Jahreszeiten  angestellt ;  ich  erwähnte  schon  oben, 
dass  Tags  über  die  Haut  meistens  kalt  war;  in  schwer  heizbaren 
Zimmern  hatte  ich  selten  die  Empfindung  einer  angenehmen  Körper* 
temperatur.  —  Die  den  Körper  umgebende  Wärme  hat  aber  ohne 
Frage  einen  bedeutenden  Einfluss  auf  die  Vorgänge  des  Stoffwechsels. 
Wärmeentziehung  durch  äussere  Kälte  erhöht  sehr  wahrscheinlich  die 
Intensität  desselben  *) ,  aber  über  einen  bestimmten  Grad  hinausge- 
hend wirkt  sie  auch  deprimirend  **)  auf  das  Nervensystem  und  da- 
mit retardirend  auf  den  Stoffwechsel.  Nachts  wird  dagegen  im 
Bette  dem  Körper  weniger  Wärme  entzogen,  die  angenehme  Körper- 
temperatur wirkt  aber  zugleich  auch  als  Excitans  für  das  Ner- 
vensystem und  den  Stoffwechsel.  —  ich  wage  es  nicht  zu  bestim- 
men, in  wie  fern  diese  Momente  die  Stoffmetamorphose  im  vorlie- 
genden Falle  influencirten.  Nur  in  der  111.  Reihe  habe  ich  mit  den 
übrigen  Bestimmungen  Bestimmungen  der  äussern  Körpertemperatur 
durch  festes  Umschliessen  der  Kugel  eines  Celsius -Thermometer  mit 
der  Vola  der  rechten  Hand  vorgenommen.  Die  Resultate  zu  denen 
ich  dabei  gelangte  waren  folgende  : 


*)    Vergl.  Lehmann 's   Aufsatz  Über  die  Wirkung  des  kalten  Sitzbades  in 
diesem  Hefte. 

*♦)    Vergl.  Pickford 's  Unters,  über  die  Wirkung  der  Wärme  und  Kälte 
in  H-enle's  u.  Pfeuffer's  Zeitschr.  f.  rat  Med.     Neue  Folge  Bd.  I.  Heft  3. 
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n 

J1 

V 

11 

11 

27°  C. 

» 

»7 

)? 

1i 

11 

11 

27,2°  C 

n 

>} 

>7 

11 

11 

»» 

26,5°  C. 

» 

7> 

11 

11 

11 

11 

28,3°  C. 

V 

11 

11 

11 

11 

11 

32,1°  C. 

n 

11 

11 

11 

11 

11 

30,6°  O 
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Um  7  Ühr  Morgens  betrug  die  Temp.  der  rechten  Vola  35°  C. 

11  3  11        11 

11  12  )}         )} 

„  2  „     Mittags 

,,  5  ,j  Nachmittags  „ 

11     •     11        11 
„11     „      Abends 

Wir  treffen  hier  allerdings,  ausser  in  den  Abendstunden  u.  in  der 
Nacht  auf  eine  interessante  Parallelle  zwischen  Zu*  und  Abnahme  der 
Körpertemperatur  und  Zu-  und  Abnahme  der  Quantilül  fester  Hars- 
bestandtheile.  —  Allein  die  Bestimmung  der  Temperatur  der  K0^ 
peroberfläche  hat  nur  eine  sehr  bedingte  Zulässigkeit  in  Betreff  der 
Bestimmung  der  Körpertemperatur  und  ich  wUnsche  mit  Anftlhniog 
der  Beobachtung  nur  mehr  auf 'die  Nothwendigkeit  der  Beobachlong 
dieser  Verhältnisse  hingewiesen  zu  haben,  als  daraus  einen  bestimm- 
ten Schluss  herzuleiten.  Künftigen  Untersuchungen  muss  es  vorbe- 
halten bleiben,  die  Verschiedenheiten  des  nächtlichen  und  täglichen 
Stoffwechsels  in  warmen  und  kalten  Jahreszeiten  experimentell  Dad>- 
zuweisen.  Die  praktische  Erfahrung  giebt  uns  hinreichende  Gelegeih 
heit  zu  beobachten,  wie  je  nach  der  individuellen  Kraft  (Reizbarkeil) 
des  Nervensystems  höhere  Kältegrade  so  ganz  verschieden  wirkeii. 
Während  sie  dem  kräftigeren  Individuum  noch  ein  Excitans  sein 
können,  wirken  sie  auf  nervenschwache  Individuen  deprimirend  und, 
nicht  dass  der  Stoffwechsel  bei  ihnen  durch  Empfehlung  fleissiger 
Spatziergänge  in  der  Kälte  angeregt  wird ,  im  Gegentheil  er  erleidet 
Hemmungen ,  die  uns  bei  nervenschwachen  Frauen  namentlich  oft  in 
ihren  tausendfältig  verschiedenen  Formen  zur  Erscheinung  kommen. 
—  Die  praktische  Wichtigkeit  dieser  Studien  mag  daraus  erhellen.  — 

Ich  kehre  nach  dieser  Abschweifung  zu  den  obigen  Beobaobtuop- 
r«hen  zurück.  Es  bleibt  uns  noch  Ut>rig,  das  Verbältniss  der  Qaan- 
tität  entleerten  Urins  zu  dem  seiner  festen  Bestandtbeile  zu   prüfen. 


*)  Beiläufig  will  ich  bemerken,  dass  die  Temp.  der  linken  Yola  fast  sMs 
um  i^-^l«  C  niedriger  stand,  als  die  der  rechten.  Die  rechte  Ist  meiiie  Ge- 
brattühshand.  •—  Auch  wird  es  nicht  uninteressant  sein ,  die  glefohteUig  beob- 
achtete Pulsfrequenz  anzugeben  : 

Während  um  7  Uhr  d. Temp.  d.  Vola  350  c. betrug,  war dieZahl  d. Pulsschi. 73,2  L  d.  Min. 

fi  »f   "  II      II        II        II     II      •  *    ^»     II  II      I»        »I     n  »  7 7|7  it  n     N 

II  II**   II      II        »I        II      II      •Ol«    ^«  »I  »      ir         11      11  n  ^^^nn      » 

II  II      *      »I  II  II  I?  II  «»ö      Kj»    ff  ff  „  I,  ,1  „  TOyO^ff  yt 

II  1»     Ö     I,  ff  I,  ,1  ,1  ÄOjifvn    „  I,  „  ,1  I,  ff  ti  fl.  ff  ff  t, 

fi  II    •    I»      11        w         n     n      ^WfM    Vim  ff  if      t«         WM  n  ^^     nn     w 


n 


»»■*»         M  »f  ff        H        •■tIpSFÜ  ff  ff        ft  H        «f  ff  CFfSt^j 
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Der  per  Stunde  enlleerien  Quanlitöl  slelieD  wir  demnach  in  Folgen« 
dem  das  Verhültniss  der  per  Stunde  entleerten  festen  Bestandlbeile 
zur  Seile  : 


Nachturin. 

Morgenurin. 

Nachmittag-  und 
Abendurin. 

1850        a)  Quantität  per 

Stunde 

61  CC. 

42  CC. 

51,5  CC. 

b)  Verhältniss  d. 

festen  Bestand- 

theilep.  Stunde 

2,5 

2,8 

4,2 

1852      la) 

82  CC. 

119  CC. 

76  CC. 

b) 

3,9 

2,05 

4,2 

Ha) 

31,5  CC. 

110,3  CC. 

68,6  CC. 

b) 

3,5 

•  2,7 

4,5 

1853  lila) 

34,1  CC. 

61,3  CC. 

47,4  CC. 

b) 

4,3 

2,1 

4,7 

IVa) 

58,3  CC. 

39,1  CC. 

68,3  CG. 

b) 

2fi 

1,7 

3,5 

Das  Verhältniss  der  festen  Bestandtheile  hielt  also  keineswegs 
überall  gleichen  Schritt  mit  dem  der  Quantitäten  des  Wassers;  der 
Satz  von  Lehmann,  dass  die  Quantität  des  die  Nieren  durchsickern- 
den Wassers  keineswegs  immer  parallel  läuft  mit  der  Quantität  fester 
Bestandtheile,  erweist  sich  auch  hier  als  richtig.  Aber  auch  in  die- 
sen BeobacbtuDgsreiben  wurde  zu  wiederholten  Malen  das  Resultat 
gewonnen,  dass,  wie  ich  schon  oben  erwähnte,  ein  das  Nervensy- 
stem excilirender  Einfluss  in  gleicher  Weise  die  Quantität  des  Urins 
selbst  und  die  Quantität  seiner  festen  Bestandtheile  vermehrte. 

Die  in  Frage  stehenden  Verhältnisse  scheinen  sich  also  jetzt  in 
folgender  Weise  bezeichnen  zu  lassen :  Steigerung  der  Wassereinnahme 
steigert  die  Wasserausgabe,  Steigerung  der  Einnahme  an  festen  Be- 
standtbeilen  steigert  die  Ausgabe  an  festen  Harnbestandtheilen  (Nach- 
mittagsurin);  ob  die  vermehrte  Einnahme  von  Wasser  an  und  für 
sieb  Vermehrung  der  festei\.  Hambestandtheile  herbei  fbhrt ,  bleibt 
noch  zu  entscheiden ,  die  vermehrte  Einnahme  von  fester  Substans 
scheint  aber  nur  dann  eine  gleichzeitig  grössere  Ausgabe  an  Wasser 
zu  bedingen,  wenn  sie  vermöge  ihrer  Qualität  ein  Excitans  fOr  das 
Nervensystem  bildet  (Bischoff)  ;  ein  das  Nervensystem  treffen- 
der Einfluss  deprimirender  oder  excitirender  Art  hat  dagegen  auf 
Quantität  der  Wassersecretion  sowohl,  wie  auf  die  Ausscheidung  der 
festen  Hambestandtheile  einen  gleichen  verringernden  oder  steigern« 
den  Einfluss  und  dieser  tritt  in  Betreff  der  festen  Bestandtheile  al- 
lemal im  Urin  hervor,  in  Betreff  des  Wassers  aber  deshalb  niohl 
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immer,  ^eil  es  fUr  die  Ausgabe    von   Wasser    verschiedene  Wege 
giebt.  — 

3.    Der  Phospborsäuregehalt  des  Urins. 

Nur  in  der  ersten  und  vierlen  der  obigen  Beobachtungsreiheo 
habe  ich  die  Phosphorsäure  bestimmt;  in  der  I.  Reihe  gleichzeiüg  ao 
einzelnen  Tagen  die  an  Erden  und  die  an  Alkalien  gebundene  uDler- 
sucht.    Die  Resultate  sind  kurz  folgende : 


I.              Pbospborsäure  in 

An  Alkalien 

An  Erden 

Summa 

geb.  P05 

geb.  POS 

28.  Octob.  —    3,174  Grm. 

— 

29.      „       —    2,856      „ 

• 

— 

30.      ,;      -     3,173      „ 

— 

— 

31.      „      —    2,520   .  „ 

1,80  Gram. 

0,72  Gram. 

1.  Novbr.  —    3,141      „ 

— 

— 

4.          „                 0)£'l9       jf 

2,856  Gram. 

0,357  Gram. 

5.        „      —  '2,481       „ 

1,909      „ 

0,572       „ 

6.        „      —    3,012      „ 

2,008      „ 

1,004       „ 

V 


Mittel:  --    2,946      „  2,118      „      0,663 

Am  2.  und  3.  Novbr.  wurden  täglich  Morgens  3  Gram,  der  of- 
ficinellen  Phosphorsäure  genommen:  100  Gram,  derselben  enthielten 
nach  Herrn  Apotheker  Hildebrandt 's  Untersuchung  =  19,03  was- 
serfreier Phosphorsäure;  3  Gram,  also  0,57  Gram.  Die  Untersuchun- 
gen ergaben  an  diesen  beiden  Tagen  unter  übrigens  durchaus  gleicben 
Verhältnissen  : 

Phosphorsäure  in 
Summa 

2.  Novbr.  —    3,8032  Gram. 

3.  „        —     3,6200 
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7f 


An  Alkalien 
geb.  P05 

3,2270  Gram. 
3,1740 


if 


An  Erden 
geb.  POS 

0,5762  Gram. 
0,4460 


n 


Mittel:  —    3,7116 


}» 


3,2005 


}J 


0,5111 


JJ 


Vergleichen  wir  dieses  mit  dem  oJ;>igen  Mittel,  so  wurde  abo 
eben  so  viel  Phosphorsäure  mehr  ausgeschieden,  als  eingeführt  wurde, 
und  zwar  nahm  dieselbe  eine  entsprechende  Quantiiät  Alkalien  mit 
fort,  denn  nur  an  die  letztern  war  der  Ueberschuss  gebunden.  «- 
Nach  den  schon  früher  angestellten  Untersuchungen  von  M iquel  über 
die  Schwefelsäure  unterliegt  es  sicher,  keinem  Zweifel,  dass  die  Haupt- 
oder allgemeine  Wirkung  der  Mineralsäuren  eben  auf  der  Hinweg- 
nähme  einer  entsprechenden  Quantität  Alkali  aus  dem  Organismus 
beruht,  ein  Resultat,  das  für  die  therapeutische  Anwendung  von  selbst* 
verständlicher  Wichtigkeit  ist.  — - 
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Id  der  IV.  Untersuchungsreihe  verhielten  sich  die  tttglich  ausge- 
sehiedencD  Quantitäten  der  Phosphorsäure  folgendermaassen  : 

29.  Novbr.  =  2,091  Gram. 

30.  „        =  2,293      „ 

1.  Decbr.     ==  2,466      „ 

2.  ??        "~   1,906      „ 


MJKel:     —  2,193      „ 

Zu  den  verschiedenen  Tageszeiten  verhielten  sich  die  Quantitäten 
(in  Grammen)  aber  folgendermaassen : 

Datum.    Nachts  7-10 U.  10-2 U.  2-5 U.    5-8U.  8-llU. 
29.  Nov.    0,560    0,128    0,220    0^48    0,471     0,364 


30.    „      0,877 

0,154 

0,260 

0,389 

0,357 

0,256 

1 .  Decbr.  0,688 

0,260 

0,290 

0,414 

0,399 

0,415 

2.      „      0,671 

0,155 

0,266 

0,243 

0,319 

0,292 

3.      „      0,773 

0,173 

0,303 

0,451 

0,255 

0,203 

Mittel:     0,714     0,166    0,228    0,369     0,360    0,306 
per  Stunde:     0,089    0,055     0,057     0,123     0,120    0,102 

Die    festen  Bestandlheile    des   Urins    in    summa  verhielten    sich  per 
Stunde  — 

=  2,8  :  3  :  3,9  :  5,6  :  7  :  4,5 

das  Yerhältniss   der  Phosphorsäure  zur  Summe  der  festen  Bestand- 
lheile des  Urins  wäre  darnach  kein  durchweg  proportionales.  — 

Bezüglich  eines  Vergleiches  dieser  Resultate  mit  denen  anderer 
Untersuchungen  verweise  ich  auf  die  in  den  kritischen  Referaten  und 
Analekten  dieses  Heftes  milgetheilten  Beobachtungen  von  Winter, 
Mos  1er  und  Breed.  —  Bedarf  es  noch  der  Erwähnuns,  dass  eine 
Kenntniss  der  mittleren  Grössenverhältnisse  der  einzelnen  Integralen 
des  Stoffwechsels  dem  Arzte  heutigen  Tages  eben  so  nothwendig  ist, 
als  die  genaue  Kenntniss  rein  anatomischer  Verhältnisse?  Die  Beur- 
theilung  eines  Krankheitszustandes  ist  eben  so  wenig  möglich  ohne 
Kenntniss  der  normalen  Lage  der  Organe,  der  Nerven-  und  GefUss- 
ausbreilung,  als  ohne  Kenntniss  des  normalen  Mittels  für  die  Grössen- 
verhältnisse  des  Stoffwechsels.  — 

Bei  dem  mehrerwäbnten  Patienten  wurden  an  5  aufeinanderfol- 
genden Tagen  folgende  Verhältnisse  der  Phosphorsäure -Ausscheidung, 
denen  ich  gleich  die  Verhältnisse  der  Harn-  und  Schwefelsäure  an- 
reihen will,  aufgefunden  : 

Archiv  f.  «rjMetuch.  HeUk.    I.    4.  <^ 
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ürinquantiittt. 

Spec.  Gewicht  Phosphors. 

Schwefels. 

Harnsäure. 

(bei  20°  C.) 

29. 

Nov. 

1725 

CC. 

1014 

2,3115    G. 

1,8612 

G. 

0,414    G. 

30. 

« 

1850 

!> 

1009,5 

1,665    „ 

1,369 

?> 

0,148  .. 

1. 

Decbr. 

1475 

^.^ 

1008,7 

1,534    „ 

0,9791 

>J 

0,206   :, 

2. 

?» 

990 

1> 

1013,5 

1,386    „ 

1,0682 

7> 

0^36   ,. 

3. 

V 

975 

J» 

1014 

1,0725  „ 

1,2948 

J7 

0.292   . 

Miltel:     1403     „  —  1,5938,,         1:3164    „        0/279    . 

Ohne  (lass  die  Rinnahme  von  Nahrungsmitteln  beträchtlich  hinter 
einer  ,,norma1en^'  Quan(it<lt  zurückstand  fanden  sich  Lei  diesem  Pa- 
licntcn,  der,  wie  erwähnt,  an  einer  Sklerose  oder  fetligen  Degenera- 
tion der  vordem  Stränge  der  medulla  oblongata,  daneben  sehr  wahr- 
scheinlich auch  an  fettiger  Degeneration  der  Leber  (früher  an  bedeu- 
tenden Haemorrhoidalbeschwcrden]  litt,  sämmtliche  untersuchte  Be- 
standtheile  des  Urins  in  einer  unter  dem  Mittel  stehenden  Proportion 
vor.  Körperliche  Bewegung  fand  keine  ausser  dem  pathognomooi- 
schen  Zittern  der  obern  Extremitäten  und  der  Gesichtsmuskeln  SlalL 
—  Das  negative  Resultat  dieser  Untersuchungen,  dass  nämlich  keins 
der  untersuchten  Verhältnisse  bei  einer  so  tiefen  Erkrankung  des 
Nervensystems  in  auflfallender  Weise  abwich,  ist  wichtiger,  als  das 
positive.  — 

4.     Der  Schwefelsäuregehalt   des   Urins. 

Auch  dieser  wurde  nur  in  der  I.  und  IV.  meiner  Beobachluogs- 
reihen  bestimmt.     Ich  erhielt  folgende  Resultate  : 


1852    28.  Oct. 

! : 

2,819  Grm. 

29.     „ 

= 

2,275    „ 

30.     „ 

= 

1,921     „ 

31.    „ 

= 

2,232    „ 

1.  Novb. 

'    5=2 

2,164    „ 

2.       „ 

SS 

2,478    „ 

•>•             «, 

^rz 

2,133    „ 

4.       „ 

=Z 

2,220    „ 

D»          ,1 

=s 

2,445    „ 

6.       „ 

s= 

2,108    „ 

Mittel  : 

— • 

2,2804  „ 

1853     29.  Novb. 

,  =r 

1,9924  Grm. 

30.     „ 

2,0795    „ 

1.  Decbr. 

= 

2,0811     „ 

2.       „ 

= 

1,8404    „ 

ö»              „ 

— 

2,3513    „ 

Mittel:       =     2,0689     „ 
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Hin  gleiches  Miltel  ergab  sieh  bei  aodern  Unlersuohungen.  Ich 
verweise  auf  das  Referat  aus  Gruner's  Arbeil  „Die  Ausscheidung 
der  Schwefelsliure  durch  den  Harn.  Giessen  1852.'^  Hefl  2.  dieses 
Archivs  pag.  297.  — 

Die  24slündige  Quanlilät  der  Schwefelsäure  im  Harn  scheint  sich 
allen  Untersuchungen  zufolge  etwas  geringer  zu  stellen,  als  die  der 
Phosphorsäure.  — 

In  der  IV.  Beobachtiingsreihc  wurde  die  Schwefelsäure  wieder 
zu  den  verschiedenen  Tageszeiten  anidysirl.  Ich  erhielt  folgende  Quan- 
titäten (in  Grammen) : 

Nachts     7-IOü.    10-2 U.    2  5U.       5  8U.     8-11 U. 

29.  Nov.    0,6391     0,1660    0,190      0,255      0,3705    0,3758 

30.  „        0,6140     0,1430     0,2008     0,289       0,4183     0,4144 

1.  „        0,6293    0,2030    0,I9<»4    0,2766    0,3705    0,4113 

2.  „        0,5703     0,1496     0,2341     0,2556    0,2996    0,3312 

3.  „        1,1266     0,1195    0,2041     0,2239     0,3021     0,3751 

Mittel:  0,7158    0,1562    0,2038    0,2600    0,3522     0,3807 
per  Stunde:  0,0895     0,0321     0,0509     0,0866    0,1174     0,1269 

Diesen  Untersuchungen  i*eihc  ich  noch  die  einer  zweUägigen 
Beobachtung  bei  einem  robusten  Gärtner  in  England  an.  Der  Mann, 
Robert  Boyer,  39  Jahr  alt,  war  von  kräftigem  Körperbau,  nicht 
sehr  grosser  Statur,  (das  Körpergewicht  ist  nicht  bestimmt,  mochte 
sich  aber  etwa  auf  75  Kilogramm  belaufen)  durchaus  gesund,  arbei- 
tete täglich  12  Stunden  im  Garten,  genoss  Morgens  (6  Uhr)  Brod, 
Butter  und  Thee  ,  Mittags  (I  Uhr)  Fleisch  und  Brod  und  Abends  (7 
Uhr)  Brod,  Fleisch  und  Thee.  Ich  erhielt  bei  genauer  Analyse  der 
Schwefelsäure  (mittelst  Fällung  durch  schwefelsauren  Baryt  nach  vor- 
gängigem Zusatz  von  Salpetersäure  und  Wägung)  folgende  Resultate : 
Am  14.  Mai  wurden  entleert  1 792  V2  CG.  Urin  m.  4,224  Gr.  Schwefelsäure 

„     15.    „       „  „       15C7V2    V      »     5)   4,165  „  „ 

Der  Urin  war  Übrigens  sauer  und  Überhaupt  von  einer  , anorma- 
len^' Beschaffenheit.  Sein  Gehall  an  Erdphosphaten  Überstieg  das  nor- 
male Mittel  nicht.  —  Seine  Quantität  und  die  entsprechende  Quanti- 
tät Schwefelsäure  vertheilte  sich  auf  die  einzelnen  Tageszeiten  in  fol- 
gender Weise  : 

Datum.    Tageszeit.  Quantität.  Spec.Gew.  Säuregrad.    Schwefelsäure.        SOS 

per  Stunde 

14.  Mai  6  Uhr  42(1  CG.  1014  +  20,00*)  1,09»  Gr.  0,1215  Gr. 
9  „   135  „   1020  +  25,00   0,419  „   0,139   „ 
12  „   285  „   1009  4-  4,25   0,322  „   0,107   „ 


*  +  1  Säuregrad  =  V12  Grm.  Natr.  carbonic. 


^^* 
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14.  Mai 


15.  Mai 


Tage 

lueil. 

Quanlitlil. 

SpecGew. 

Süuregrad. 

Schwefelsäure.        SOS 

%^ 

per  Stunde 

2 

Uhr 

190  CC. 

1017,5 

+  21,00 

0,474 

Gr. 

0,237 

Gr. 

4 

)) 

450    „ 

1005 

+  10,00 

0,587 

>» 

0,293 

n 

6 

)» 

172V2» 

1019 

-}-  17,00 

0,692 

»» 

0,346 

•9 

9 

» 

150    „ 

1023,5 

+  59,00 

0,636 

)j 

0,212 

n 

6 

» 

450    „ 

1017 

+  36,00 

1,588 

)» 

0,176 

r 

9 

)i 

1I2V2,, 

1024,5 

+  30,00 

0,413 

V 

0,137 

j) 

12 

» 

262  V2» 

1008 

+    5,50 

0,201 

n 

0,067 

'.f 

2 

ji 

75     „ 

1019 

+  40,00 

0,166 

»> 

0,093 

M 

4 

)» 

240    „ 

1018 

+  28,25 

0,551 

» 

0,275 

•  • 

6 

» 

2I7V2,, 

1019 

+  17,00 

0,613 

» 

0,306 

tj 

9 

» 

210     „ 

1025 

+  20,00 

0,613 

» 

0,204 

•» 

Diese  Untersuchungen  sowohl,  wie  die  an  meinem  eigenen  Kör- 
per angeslelllea  summen  mit  Gruner's  Resultat  :  „dass  die  Secre- 
lion  der  Schwefelsäure  immer  in  den  Nachmiitagsstunden  steigt, 
während  der  Nacht  sinkt  und  ihr  Minimum  in  den  Vormiltagsstuodea 
erreicht ;"  Uberein.  Die  Quantität  in  summa  steht  höher  als  das  von 
Grüner  angegebene  Maximum,  was  zum  Theil  auf  die  kräftige,  12- 
stUndige  Bewegung  des  Arbeiters  in  London  geschoben  werden  mag. 
—  Der  Einfluss  körperlicher  Bewegung  auf  die  Vermehrung  der 
Schwefelsäure  im  Urine  ist  von  B.  Jones  wahrscheinlich  gemacht 
(Änimal  chemislry.    1850.  p.  73.)«  — 


lieber  die 

Salzsäure,  als  Mittel,  die  Yerunreittigung 
des  Bluts    mit   kohlensaurem  Ammoniak   zu 

entdecken. 

Von 
Dr*  C.  Hlettcnlielaierin  Fraukrurl  a./M. 


Was  mich  veranlasst,  diesen  Gegenstand  zur  Sprache  zu  brin- 
gen, ist  die  Beobachtung,  die  ich  vor  einiger  Zeit  machte,  dass  auch 
der  Atheni  gesunder,  nicht  bloss  urämisch  erkrankter  Individuen  an 
einem  mit  Salzsaure  befeuchteten  Stäbchen  in  Dampfgestalt  sichtbar 
werden  könne.  Ueberrascht  von  dieser  Wahrnehmung  habe  ich  den 
so  leicht  anzustellenden  Versuch  seitdem  an  mir  selbst  und  an  vielen 
Personen  jedes  Allers  und  Geschlechts,  bei  sorgfältiger  Conlrolle  wie- 
derholt un<t  mich  überzeugt,  dass  ich  richtig  gesehen  habe.  Ohne 
mich  auf  eine  chemische  Erklärung  des  Phänomens  einzulassen,  wollte 
ich  aus  Rücksicht  auf  seine  praktische  Bedeutung  nicht  säumen,  es 
mitzulheilen,  sobald  ich  mich  von  der  Richtigkeit  der  Beobachtung 
überzeugt  hielt. 

Die  Symptome  der  Urämie  sind  bekanntlich  oft  nur  mit  Schwie- 
rigkeit von  denen  andrer  Blutvergiftungen  zu  unterscheiden ;  es  konnte 
daher  dem  Praktiker  nichts  willkommner  sein,  als  in  der  Prüfung  der 
ausgeathmeten  Luft  vermittelst  der  Salzsaure  ein  Mittel  zu  erlangen^ 
ohne  Zeitaufwand,  mit  grosser  Leichtigkeit  die  urämische  Blutzerse- 
tzung zu  erkennen.  Nach  meiner  Erfahrung  gehört  dies  chemische 
Prüfungsmillel,  gerade  seiner  grossen  Einfachheit  wegen,  in  der  That 
zu  den  wenigen,  zu  dessen  Einführung  in  die  Praxis  sich  selbst  äl- 
tere Aerzle  sofort  verstanden  haben.  Aber  grade  darum,  weil  die 
Dampfbildung    an    dem    mit  Salzsäure   befeuchteten  Stabe  ein  patho- 


t^uij^hU^-iÜjitr   ih\  d»*-  TLalwivljt .    da*.*  S«hiiiukf«?is:  und  kcü«- 

oh  ufii/«rLciufit  oder  hlofefr  uic'bt  i^^cij;^ .  danoL  siItiT  mAA  jüti6tT 
i^hihUrbt-wi  i*^i  die  <fridre  TbalsacLi- .  da*«  der  AÜiexii  »Je*  rwunden 
M^rjM/kefj  diew-Jben  Ißnfujßi^  <in  deru  ruh  Salzsäure  ItefeuciK?*«  SUb- 
'jh^rfi  er/^ujft.  liafiach  dürfen  ^ir  Aerzte  den  Versuch  nil  iJ«n 
hUl/4;Leij    fiictt    Jän^^er    für    ein    Jütlel   balUro  .    die   Urämie   zu  er- 


Kb  ia($  mir  d^ntu,  zu  ^^'lSseo.  ob  die  Dänpfe.  die  der  gesunde 
Albern  hild^'l.  \ielleiebl  durrrh  ihr  Ausseben,  ibre  Farbe,  dfc  Art  ik- 
rer  Kn(v\i4:kelun(^  u.  .s.  w.  sich  tmi  den  Dampfen  des  unimiscben 
AÜieniti  unterhchieden.  So  .starke  Dämpfe,  ^ie  sie  sich  am  Stabe 
entwk'keln,  uenn  man  ihn  über  Salniiakgeisl  hält,  wird  der  Aibiio 
au<;li  beim  li(H:listen  Grad  der  Urämie  nicht  hervorbringen  köoDen. 
da  der  Ammoniumfeeball  des  Bkjt5T  tmfner  sehr  unbedeutend  sein 
v\ird  im  Verhältnis^  /um  Ammoniumgehalt  des  Salmiakgeistes,  ^'ir 
dürfen  also  vun  vornherein  nicht  erw;irlen,  bei  den  Urämischen  je- 
ner hefti(/en  l)am[)fenl\vickelung  /.u  begegnen,  die  sich  von  dem  ge- 
wöhnlichen, chennschcn  Experimente  unsrer  Vorstellung  eiogepnigt 
hat. 

Wenn  nun  der  Atlicm  eines  Uränuschen  verhältnissmässig  nur 
geringe  Dämpft»  erzeugt,  xo  versteht  sich  wohl  von  selbst,  dass  der 
Athem  einen  (leHunden  an  dampferzeugender  Kraft  ihn  nicht  übertref- 
fen kann.  I<;h  b(*handelte  vor  mehreren  Monaten  einen  Mann  an 
ll}drothoriix,  bei  dem  der  Kiweissgehall  und  die  ausserordentlich 
gerlng(>  Qiiiuililät  deK  Urins,  eine  unerträgliche  urinöse  Ausdünstung 
des  K(ipfes,  der  urinÖHe  («erucli  des  aus  den  scarificirten ,  ödematS- 
8en  Hein(*n  nuMschwitzonden  Wassers,  die  Dehrien,  Hallucinationen, 
/ittor-  und  SchüUelkrämpfo  wohl  keinen  Zweifel  an  dem  urämischen 
/iisland  {\vH  Hlutos  Hessen ;  die  ausgeathmete  Luft  dieses  schwer* 
kranken,  seinem  Knde  zueilenden  Mannes  entwickelte  jedoch  an  dem 
Stäbchen  keine  stärkeren  Dämpfe,  als  die  Luft,  die  seine  Frau,  seine 
Kinder,  seine  Schwiegermutter  und  ich  —  lauter  gesunde  Personen 
—  nusnthmeten.  Ich  bin  weit  entfernt,  daraus  den  Schluss  zu  lie- 
hen, dass  in  der  Rrigh tischen  Krankheit  sich  niemals  stärkere  Dam- 
pfe «  als  aus  dem  Athem  eines  Gesunden  entwickeln  liessen  :  aber 
tier  km^x  angefVkhrle  Fall  beweist  doch  wenigstens,  dass  der  Grad 
der  Dampfentwickelung  bei  Urämischen  und  Gesunden  derselbe  sein 
k  ^  n  n  e. 

Was  die  Form  der  Dämpfe  und  ihrer  Eni  Wickelung  belriA.  s« 
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glaube  ich  gcfundcu  zu  haben,  dass  sie  sich  beim  Athem  des  Ge- 
sunden und  des  Urüuiischen  ganz  gleich  verhi&lt,  dass  sie  sich  aber 
in  beiden  Fällen  von  der  DauipfenUvickelung  Über  Salmiakgeist  un- 
lerscheideL  In  der  cxspirirten  Luft  ist  das,  was  die  Entstehung  der 
Dämpfe  bedingt,  sei  es  nun  Ammoniakcarbonat  oder  etwas  Andres, 
was  wir  noch  nicht  näher  zu  bezeichnen  wissen,  gleichmässig  ver- 
thcilt ;  die  ausgestossene  Luft  erscheint  daher  gleichmässig  ge- 
trübt, wie  eine  Wolke,  die  Trübung  zertheilt  sich  rasch  und  bleibt 
nicht  lange  sichtbar.  Ich  weiss  für  die  Erscheinung  keinen  besse- 
ren Verij;loich,  als  die  Wolkenbiidung  der  exspirirlen  Luft  im  Win- 
ter oder  bei  kaltem  Welter. 

Für  das  chemische  Experiment  mit  reinem  Salmiakgeist  ist  es 
charakterislisch,  dass  die  Dämpfe  von  dem  Glasstabe  ausgehen,  an 
ihm  haften  und  wie  mit  Mühe  sich  von  ihm  loszuringon  scheinen. 
Diese  Verschiedenheiten  wollte  ich  zu  bezeichnen  nicht  unterlassen, 
obwohl  ich  der  Meinung  bin,  dass  auch  sie  schon  aus  dem  grösse- 
ren oder  geringeren  Ammoniumgehalt  der  mit  der  Salzsäure  in  Be- 
rührung gebrachten  Gase  erklärt  werden  können. 

Die  Frage,  was  es  nun  wohl  ist,  was  auch  in  der  exspirirten 
Luft  gesunder  Menschen  Dampfijildung  bedingt,  ob  sie  auch  abhän- 
gig sei  von  einer,  wenn  auch  noch  so  geringen  Beimischung  von 
Ammoniakcarbonat,  oder  ob  die  Dampfbildung  im  gesunden  Athem 
auf  einem  ganz  andern  chemischen  oder  physikalischen  Processe  be- 
ruhe, wage  ich  vorläufig  nicht  zu  entscheiden  ;  sie  muss  durch  di- 
rekt auf  sie  gerichtete  Versuche  beantwortet  werden.  Hier  wollte 
ich  nur  den  Gesichtspunkt  hervorheben  und  glaube  es  durch  Beob- 
achtung und  Deduction  gründlich  gethan  zu  haben,  dass  es  unstatt- 
haft ist,  sich  in  der  Praxis  des  vorgehaltehen ,  mit  Salzsäure  ange- 
feuchteten Stäbchens  zur  Erkennung  —  nicht  des  Ammoniakcarbo- 
nats  im  Blute  —  sondern  der  Krankheit,  die  \\ir  Urämie  nennen,  zu 
bedienen.  Auch  Frerichs  sagt  an  keiner  Stelle  seines  vortrefflichen 
Buches  über  die  Brighl'sche  Krankheit,  dass  man  schon  auf  die 
Probe  mit  dem  vorgehaltenen  Stäbchen  hin  die  Diagnose  auf  jene 
Krankheit  stellen  könne,  ohne  gleichzeitig  andre  Symptome  zu  berück- 
sichtigen ;  leider  kommt  es  jedoch  in  der  Praxis  gar  zu  häufig  vor, 
dass  Diagnosen  auf  ein  einziges  sogenanntes  sichres  Kennzeichen 
hin  gestellt  werden  und  die  übrigen  Krankheitserscheinungen  ganz 
unberücksichtigt  bleiben.  Darum  ist  es  durchaus  nothvvendig,  die 
Grenzen   der    Sicherheit   eines  jeden   Kennzeichens    möglichst   scharf 

zu  ziehen. 

Nehmen  wir  an,  die  Dampfbildung  im  gesunden  Athem  beruhe 
auf  der  Beimischung  eines  geringen  Antheils  von  kohlensaurem  Am- 
moniak, so  würde  der  Versuch  mit  dem  Stäbchen  bei  Gfesunden  nur 
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ein  Beweis  für  die  grosse  Feinheit  des  Reagens  sein  und  uns  leh- 
ren, dass  das  Blut  jenen  Stoff  in  geringer  Quantität  ohne  Schaden 
enthalten  könne  ;  weitere  Untersuchungen  müssen  darthun,  ob  Wir 
vielleicht  auf  diesem  Wege  auch  einen  kleinen  Schritt  weiter  in  der 
Erkenntniss  des  normalen  Stoffwechsels  im  Blute  thun  können.  Dies 
wird  mir  fast  wahrscheinlich,  wenn  ich  sehe,  dass  zu  gewissen  Zei- 
ten die  exspirirte  Luft  gesunder  Personen,  bei  denen  ich  sonst  deut- 
liche Dämpfe  beobachtet  hatte,  keine  Spur  von  Dampf  erzeugt. 

Mit  Recht  schenken  wir  den  physikalischen  und  chemischen 
Kennzeichen  der  Krankheiten  ein  besondres  Vertrauen;  sie  müssen 
aber  auch  um  so  fester  begründet  sein,  je  grösser  das  Vertrauen 
ist,  das  der  Arzt,  der  ohne  Vertrauen  zu  den  Mitteln  seiner  Beob- 
achtung nichts,  ihnen  entgegen  bringt. 


Anmerkung.  Ich  habe  die  Versuche  des  Herrn  Dr.  Me  ttenheimer 
bei  verschiedenen  Personen  wiederholt  und  bin  durchaus  zu  gleichen  Resulta- 
ten gelangt.  Dieselben  Personen  athmeten  zu  verschiedenen  Zeilen  eine  Lult 
aus,  die  am  mit  Salzsäure  befeuchteten  Glaastabe  bald  st&rkere,  bald  schwiicbere. 
bald  kaum  sichtbare  Nebel  erzeugte.  —  Das  Resultat  der  UntersuchuDgen  tod 
Bischorr  (8.  Krit.  Ref.),  dass  in  Harn  und  Faeces  niemals  der  gesammle Stick- 
stofTgehalt  der  genossenen  Nahrungsmittel  wieder  erscheint,  ein  Theil  des  Stick- 
stoffs den  Körper  also  in  andrer  Form  verlassen  muss,  als  der  des  Hamstofls, 
der  Hamstture  u.  s.  w.,  bedarf  hier  der  besondem  Erwähnung. 

B  e  n  e  k  e. 


]\}enrologische  Mizen'^) 


von 


Dr.  Sclilir  in  Frankfurt  a/M. 


I.     Sind  die  Spinalganglien  Ernährungsceniru    für   die  sensibeln 
IServen  ? 

Die  Versuche,  auf  welche  Waller  seine  Lehre  von  dem  nutriti- 
ven Einfluss  der  Ganglienkugeln  gründet,  sind  von  mir  vielfach  an 
verschiedenen  Thieren  wiederholt  worden.  Die  Entzündung,  welche 
sich  in  den  äussersten  Schnittenden  der  operirten  Nerven  häufig  in 
der  ersten  Zeit  nach  dem  Versuche  einstellt,  und  die,  wie  auch  Wal- 
ler bemerkt,  sehr  viele  Aehnlichkeit  mit  der  paralytischen  Verände- 
rung im  mikroskopischen.  Aussehen  der  einzelnen  Primitivfasern  er- 
zeugt, kann  hier  zu  Irrthümern  fuhren,  welche  manche  Widersprü- 
che in  den  Resultaten  erklären,  die  zu  verschiedenen  Zeiten  in  den 
Comptes  rendus  mitgetheilt  wurden. 

Zwar  ist  es  mir  jetzt  gelungen,  einige  Merkmale  aufzuflnden, 
durch  welche  sich  die  entzündliche  Veränderung  des  Schnittendes 
von  der  paralytischen  unterscheidet,  aber  diese  Unterschiede  waren 
leicht  zu  übersehen,  ehe  sich  eine  besondere  Aufmerksamkeit  auf 
sie  richtete.  Die  paralytische  Nervenparthie  ist  sehr  leicht  in  ihre 
Primitivbündel  und  Primitivfasern  zu  trennen,  die  entzündete  Nerven- 


*)  Unter  diesem  Titel  tbeile  ich  in  möglichster  KUrze  eine  Reihe  von  Re- 
sultaten mit,  zu  denen  ich  in  den  letzten  Jahren  gelangt  bin,  indem  ich  mir  die 
genauere  Beschreibung  der  einzelnen  Versuche  fUr  spätere  ausführlichere  und 
vollständigere  Publikationen  vorbehalte,  in  denen  auch  die  Litteratur  gehörig 
berücksichtigt  werden  soll. 
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parthie  setzt  deo  Nadeln  eineo  das  Normale  sehr  uberslet^eaden  Wi- 
derstand beim  Zerfasern  entgegen.  Es  finden  sich  in  der  entzünde- 
tem Ner\en|iarthie  besonders  gegen  das  Ende  zi%i5chen  den  Primi- 
li\  fasern  eine  Menge  \on  kleinen  runden  oder  o\alen  Kernen  mit 
centralem  Kemkrirperchen  eingelagert,  die  sich  durch  ihre  Gestalt 
und  ihr  Lichtbreehungsvermögen  von  den  Fetttrüpfchen  der  paraly- 
tischen Nerven  unterscheiden.  Der  Inhalt  der  entzündeten  Pritnitiv- 
faseni  ist  \sw  zusammcngeschnimpfl  (^ie  in  Weingeist  gekochte  Ner- 
venfasern) d;ibei  vielfach  zertheilt  und  zerspalten,  aber  nicht  so  re- 
gelmässig in  Fetltröpfchen  aufgelöst,  das  entzündete  Nervenende  oder 
Ganglion  ist  gewöhnlich  mit  den  Nachbargebilden  fast  verwachsen, 
denselben  durch  festes  Gewebe  angelöthet.  das  nicht  entzündete 
Schnittende  haftet  denselben  nur  locker  an.  Die  entzündeten  Ganü* 
lien  hab(*n  eine  fast  knorplige  Kesistenz,  ihre  Kugeln  haften  fest  zu- 
sammen^ zwischen  ihnen  ebenfalls  die  erwähnten  Kerne.  Die  Gan^- 
lienkugeln  erscheinen  dabei  meistens  scharfeckig  und  wie  abge- 
plattet. 

Ist  nun  der  peripherische  Wurzelstumpf,  der  am  Ganglion  hän- 
gen bleibt,  zu  kurz,  so  geht  er  und  in  vielen  Füllen  auch  das  Gang- 
lion selbst  in  die  EndzUndung  mit  ein,  und  so  entstehen  im  ersten 
Falle  die  Resullale,  aus  denen  Waller  den  Schluss  zog,  dass  bei 
Durchschneidung  zwischen  Ganglion  und  Centraltheilen  nur  der 
vom  Ganglion  peripherisch  ausgehende  Theil  der  sensibeln  Nenen 
normal  bleibe,  während  der  dem  Ganglion  anhangende  W^urzellheil 
entarte.  Die  Veränderungen  im  Ganglion  selbst,  die  Waller  in  die- 
sen Fällen  besch reiht,  habe  ich  nie  gesehen. 

Geht  das  Ganglion  mit  in  die  Entzündung  ein,  so  entartet  der 
ganze  Nerv  und  dies  scheint  die  Resultate  -zu  erklären,  welche  Wal- 
le r  zuerst  nach  der  Durchschneidung  der  hintern  Nervenwurzeln 
nm  Rückenmark  erhielt.  Dasselbe  habe  ich  mehrmals  am  Vagus 
nach  seiner  Trennung  dicht  über  seinem  Stammganglion  gesehen 
und  in  meinen  Miltheilungen  im  Tübinger  Archiv  irrthUmlicherweise 
als  eine  Folge  der  Nervenlähmung  dargestellt 

Andere  Versuche  indessen,  bei  denen  die  Entzündung  höchstens 
auf  ein  Minimum  beschränkt  war,  führten  mich  im  Wesentlichen  zu 
denselben  Resultaten,  die  Waller  im  Anhang  seiner  Schrift  und  in 
seinen  spätem  Zuschriften  an  die  Pariser  Akademie  mitgetheflt  hat 
Der  sensible  Nerv  war  normal,  sowohl  über  als  unter  dem  Ganglion 
trotz  der  Trennung  von  den  Centraltheilen,  der  Stumpf  der  hintern 
Wurzel  aber,  der  noch  dem  Rückenmark  anhing  war  entartet  Der 
motorische  Nerv  verhielt  sich  gerade  umgekehrt  Indessen  muss 
ich  hier  abweichend  von  Waller  bemerken,  dass  in  allen  Versu- 
chen der  Art  (am  zweiten  Spinalnerven  des  Hundes)  in  dem  abge- 
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irennlen  cntarleteu  Theil  der  motorischen  Wurzel  noch  einige  den 
Scheiden  der  einzelnen  NervcnbUndelchen  anliegende  ziemlich  schmale 
Nervenfasern  (meistens  nur  wenige,  oft  nur  4 — 6)  beobachtet  wur- 
den,  die  sich  ganz  nonnal  verhielten,  und  in  dem  Stumpfe  der  vor- 
deren Wurzel,  der  noch  dem  Marke  anhing,  wurden  an  den  Schei- 
den f^anz  entsprechend  einige  wenige  ganz  ähnliche  desorganisirte 
dünne  Nervenfasern  beobachtet.  Diese  dünnen  Fasern  halte  ich  fUr 
die  von  den  unveränderten  sensibeln  Nerven  ausstrahlenden  rekur- 
rirenden  Nerven,  die  den  vorderen  Wurzeln  ihre  Sensibilität  erthei- 
len.  Sie  fehlten  mir  nie.  In  den  Muskeln  hingegen  wurden  nur 
veränderte  Fasern  beobachtet 

In  vielen  von  den  Versuchen,  in  denen  ich  Tauben  und  Frö- 
schen den  hintern  Theil  des  Rückenmarks  zerstört  hatte  *),  waren 
auch  nur  die  sensibeln  Nerven  normal  geblieben,  die  motorischen 
entartet.  Auch  hier  wurden  in  den  Muskeln,  trotz  der  sorgfältig 
sten  Untersuchungen,  gar  keine  normalen  Nervenfasern  mehr  ge- 
funden, wohl  aber  zeigte  der  Stumpf  der  vorderen  Wurzeln,  noch 
sehr  wenige  dünne  den  Bündclchen  äusserlich  und  vereinzelt  anlie- 
gende normale  Piimitivfasern. 

In  den  Muskeln  giebt  es  also,  wie  auch  schon  Waller 
angegeben,   gar  keine  Nerven  von  den  hintern  Wurzeln. 

Obschou  ich  nicht  begreifen  konnte,  auf  welche  Weise  die 
Ganglienkugeln  auf  die  ganze  sensible  Parthie  der  Nerven  einwirken 
können,  da  sie  doch  bei  höheren  Thieren  mit  vielen  Primitivfasem 
derselben  gai^  nicht  einmal  in  Berührung  kommen ,  (die  Ansichten 
Köllikers  vom  Bau  der  Ganglien  fand  ich  auch  für  die  Vögel  be- 
stätigt) war  ich  doch,  da  sich  mir  die  erwähnten  Resultate  sehr  häu- 
fig wiederholten,  fast  nahe  daran,  die  Ansichten  Wallers  über  die 
Funktion  der  Ganglien  (wenigstens  in  Bezug  auf  die  spinalen)  anzu* 
nehmen,  als  sich  der  eifrig  fortgesetzten  Forschung  noch  eine  Reihe 
anderer  Thatsachen  enthüllte. 

£s  kommen  nach  der  Zerstörung  des  Lendenmarks  bei  Tauben 
seltnere  Fälle  vor,  wo  trotz  vollständiger  Zertrümmerung  und  Ent- 
leerung des  Marks  auch  in  den  motorischen* Wurzeln  mehrere  brei- 
tere nicht  entartete  Nervenfasern  im  Innern  der  Nervenbündel  ge- 
sehen werden,  die  sich  auch  dadurch  von  den  rekurrirenden  Fasern 
unterscheiden,  dass  sie  nicht,  wie  diese,  ganz  vereinzelt,  sondern, 
gleichsam  als  kleines  BUudelchen  zu  2,  3  und  mehr  parallel  neben 
einander  hegen.  Sie  gehören  sicher  zur  Wurzel  selbst,  denn  wenn 
man  in  diesen  Fällen  sehr  viele  dünne  mit  Kali  befeuchtete  Schnitte 


*)    Diese  Operation  kann,  wie  man  hier  sehen  wird,  je  nach  verschiedenen 
Bedingungen,  einen  dreifach  verschiedenen  Erfolg  haben. 
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der  Muskeln  der  FUsse  uniersucht,  so  findet  man  auch  in  den  Mus- 
keln hie  und  da  einzelne  oder  vrcnige  nebeneinanderliegende  nidit 
veränderte  Nervenfasern,  deren  Zahl  die  in  den  motorischen  Wur- 
zeln fast  immer  viel  übertraf.  (Vermuthlich  in  Folge  der  Thetluagn 
der  Primitivfasern  in  den  Stämmen).  Es  sind  also  hier  eiozdoe 
Muskelnerven  durch  die  Operation  nicht  verändert  worden. 

Ganz  dasselbe  fand  ich  bei  manchen  Fröschen,  denen  ich  den 
untern  Theil  des  Rückenmarks  zerstört  hatte. 

Bei  einer  grossen  Anzahl  von  Hunden  trennte  ich  den  zweiteii 
Spinalnerven  nicht  wie  in  der  früheren  Versuchsreihe  durch  Durcli- 
schneidung  der  Wurzeln ,  sondern  indem  ich  beide  Wurzeln  sanft 
aus  dem  Spinalkanal  herauszog,  in  der  Hoffnung  andere  Resultate 
zu  erlangen,  wenn  ich  ein  möglichst  langes  Stück  beider  Wurzdn 
am  Ganglion  hängen  Hess,  was  auch  gelang.  Jedoch  bei  der  Un- 
tersuchung nach  einigen  Wochen  zeigte  sich  in  den  meisten  Fällen, 
dass  die  in  der  W^unde  eingeheilten,  früher  so  langen  Wurzeln  mei- 
stens am  Ende  sehr  geschwunden  waren ,  so  dass  sie  oft  nur  da 
Drittel  ihrer  ursprünglichen  Länge  hatten.  Bei  stets  fortgesetztem 
Experimentiren  zeigten  sich  jedoch  mehrere  Fälle,  in  denen  dies  nicht 
eingetroffen  war^  und  hier  sah  ich  in  der  mit  dem  Mark  nicht  wie- 
der verwachsenen ,  sondern  frei  ausserhalb  des  Spinalkanals  lie- 
genden motorischen  Wurzel  einen  kleinen  Theil  ihrer  eigenen  Pri- 
mitivfasern unverändert, '  und  auch  hier  konnten  in  den  entsprechen- 
den Muskeln  unter  vielen  veränderten  einzelne  normale  Nervenfa- 
sern entdeckt  werden.  Hingegen  fanden  sich  in  dem  J^leinen  Stumpf 
der  vorderen  Wurzel,  der  noch  dem  verlängerten  Mark  anhing,  meh- 
rere breite,    nebeneinanderliegende  veränderte  Nerven. 

Also  hier  sehen  wir  einige  Nervenprimitivfasein .  die  sich  an- 
ders verhalten,  je  nachdem  ein  sehr  langes  oder  ein  kürzeres  Stück 
ihrer  Wurzel  am  peripherischen  Ende  erhalten  ist, 'wir  sehen  moto- 
rische Nerven,  die  sich  unter  gewissen  Bedingungen  nach  der  Tren- 
nung von  den  Gentraltheilen  gerade  so  verhalten,  wie  sensible,  de- 
ren Ganglion  an  dem  peripherischen  Ende  geblieben  ist.  Es  ist  wahr, 
dass  trotz  der  grosse»  Zahl  meiner  hierauf  gerichteten  Versuche, 
diese  Beobachtungen  nur  in  verhältnissmässig  w^enigen  Fällen  ge- 
macht wurden,  dass  selbst  in  diesen  Fällen  nur  sehr  wenige  moto- 
rische Primitivfasern  am  peripherischen  Ende  des  Nerven  erhalten 
und  die  meisten  zerstört  waren,  bei  der  Leichtigkeit  aber,  mit  der 
sich  die  abgetrennte  Wurzel  in  der  Wunde  krankhaft  verändert,  so 
dass  sie  selbst  meistens  zum  grossen  Theilo  schwindet,  bei  der 
Schwierigkeit  ihrer  Abtrennung  so  nahe  am  Marke,  und  bei  der  Zer- 
rung, der  sie  dadurch  nothwendig  unterworfen  wird,  kurz  bei  der 
Mannichfaltigkeit  der  Ursachen,   die  hier  eine  Veränderung  begUnsli- 
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gen^  scheint  mir  die  Beweiskraft  von  Hunderten  von  Fällen,  in  denen 
I>esorganisation  vorhanden  war,  ganz  zu  schwinden  gegen  wenige 
mit  gehöriger  Bestimmtheit  beobachtete  Fälle,  in  denen  der  motori- 
sche Nerv,  trotz  der  Trennung  vom  Rückenmark ,  seine  normale 
Struktur  erhalten  hatte. 

Hierauf  mich  stützend  wage  ich  einstweilen  die  Ansicht  auszu- 
sprechen, dass  es  für  alle  Nerven  in  der  Nähe  ihres  Ursprungs  ei- 
nen Centralpunkt  der  Ernährung  gibt,  von  welchem  abgetrennt  jede, 
centrale  wie  peripherische,  Parthie  des  Nerven  desorganisirt.  Wir 
kennen  noch  nicht  die  anatomische  EigenthUmlichkeit  dieses  Cen- 
tralpunktes,  für  die  motorischen  Nerven  muss  er  aber  überall  viel 
näher  dem  Marke  liegen  als  für  die  sensibeln.  Für  die  letzteren 
lie^t  er  zwar  bei  Säugethieren  ganz  im  Niveau  der  Ganglien,  er 
wird  aber  nicht  durch  die  Ganglien  selbst  bedingt,  denn 

J)  Ist  die  Mehrzahl  der  sensibeln  Fasern  dem  Ganglion  nur  äu« 
sserlich  anliegend  und  steht  nicht  mit  den  Kugeln  in  Verbin- 
dung. 

2)  Ist  es  für  manche  andere  Ganglien  bestimmt  erwiesen,  dass 
sie  keinen  Einfluss  auf  die  Erhaltung  der  Nervenfasern  an 
und  Tür  sich  haben,  so  die  Ganglien  der  Zunge  und  der  Lunge 
nach  meinen  Untersuchungen.  So  die  Ganglien  des  Bauch- 
sympathikus  bei  Vögeln ,  deren  Spinalnerven  entartet  sind, 
wie  ich  bereits  im  Tübinger  Archiv  mitgetheilt  und  auch  in 
neuerer  Zeit  öfters  bestätigt  habe. 

3)  Das  Ganglion  cervicale  supremum  wirkt  selbst  nach  Wallers 
eigenen  Untersuchungen  nicht  erhaltend  auf  die  beiden  Pole 
der  Nerven,  die  mit  ihm  in  Verbindung  stehen.  Ich  habe 
aber  in  meinen  Experimenten  bisher  immer  gefunden,  dass 
wenn  man  alle  Zweige,  die  aus  den  Centraltheüen  zu  ihm 
gehen,  durchschneidet,  auch  seine  oberen  Aeste  entarten. 
Freilich  müssen  diese  Versuche  noch  wiederholt  werden,  denn 
sie  stammen  aus  einer  früheren  Zeit,  in  der  ich  die  Entzün- 
dung des  Ganglions  (das  hier  normal  aussah)  noch  nicht  ge- 
hörig zu  unterscheiden  wusste.  Uebrigens  werde  ich  in  ei- 
ner der  hier  folgenden  Mittheilungen  die  Ansicht  begründen, 
dass  auch  bei  Hunden  vom  verlängerten  Mark  einige  Nerven 
zum  Ganglion  gehen,  die  auf  die  Pupille  wirken,  wie  dies  Budge 
schon  vermuthete. 

4)  Scheint  bei  Vögeln  in  der  That  dieser  Brennpunkt  der  Er- 
nährung für  die  sensibeln  Nerven  nicht  im  Ganglion,  sondern 
noch  etwas  über  demselben  an  der  Grenze  des  Spinalkanales 
zu  liegen,  denn  bei  vielen  der  Tauben,  denen  ich  den  hinte- 
ren Theil  des  Rückenmarks   mit  einem   oft  hin-  und  herbe- 
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wegten  Slabe   zerstörte,   und   bei   denen   das   Spinalgan^Kon, 
das  vor  der  BerUbruDg  des  Stabes  gescbUtzt  liegt,  keine  Ver- 
Änderung  zeigte,  wohl  aber  die  Nervenwurzeln,  waren  doch, 
wie   ich    bereits   im  Tübinger  Archiv    mitgetheilt,   sämmtMe 
Spinalnerven    mit   iliren  Ausstrnhiungen   und    der  Gränzstrang 
des  Sympathikus  gänzlich  verändert. 
5)     Steht  diese  hier  ausgesprochene  Ansieht  im  Einklang  mit  drr 
Entwicklungsgeschichte^  indem  auch  die  nicht  gangliösen  Ner- 
ven schon  völlig  ausgebildet  in  die  Höhle  für  die  Centraltheile 
hineinragen   sollen ,   ehe   sie  sich   mit  diesen   verbinden.    Sie 
entwickeln  sich  also  unabhängig  von  den  Central theilen. 
Nimmt  man   die    Unabhängigkeit  dieses    Brennpunktes   von  der 
Ganglienbildiing  an,    so  steht   auch  der  Möglichkeit  nichts  im  Wege, 
dass  er   sich  beim  Menschen  noch  weiter   hinauf  gegen  die  Central- 
Organe  oder  gar  in  ihre  Substanz  hinein  verlege,   wie  dies  aus  drei 
pathologischen  Beobachtungen  von  G.   Meissner  wahrscheinlich  ge- 
macht wird,   die  mit  der  Theorie  von   Waller   in   direktem  Wider 
Spruch   stehen.     In  einem  dieser  F^llle   geht  der  Vagus   unmittelbar 
vor  seinem  Eintritt  ins  foramen  jugulare   durch  eine  komprimirendc 
Geschwulst.      Der  Halstheil   der  doch  mit  den  Ganglien   in   Verbin- 
dung steht,  ist  entartet  (ganz  wie  .durchschnittene  Nerven),  die  Wur- 
zeln  in  der  Schädelhöhle  hingegen  sind  gesund.     Also   kann  nur  in 
der   Schidelhöhle   der  Brennpunkt  der  Ernährung   gesucht  werden. 
In  zwei  andern  Fällen  entarten  die  sensibeln  Nerven  des  Arms  (und 
die  motorischen)  nach  alten  Apoplexien,  die  also  vermuthlich  Verän- 
derungen im  Innern  des  Rückenmarks  nach  sich  zogen. 

Auf  der  andern  Seite  kann  es  nicht  als  Beweis  gegen  unsere 
Ansicht  gelten,  dass  es  Nerven  gibt,  die  zwei  Ganglien  besitzen,  wie 
der  Vagus  des  Kaninchens,  deren  jedes  dem  Ernährungscentrum  ge- 
wisser Nervenfasern  entspricht,  denn  auch  unabhängig  von  den  Gang- 
lien konnten  die  Brennpunkte  für  verschiedene  sensible  Fasern  in 
verschiedener  Höhe  liegen. 

Zunächst  wäre  es  nun  dahin  zu  bringen,  dass  eine  ganze  mo- 
torische Wurzel ,  trotz  der  Trennung  vom  Rückenmark ,  erhallen 
bleibe,  dies  ist  mir  bisher  trotz  vieler  Versuche  nie  gelungen.  So- 
dann hätte  man  von  diesen  motorischen  Wurzeln  aus  auch  längere 
Zeit  nach  der  Trennung  noch  wirkliche  Bewegung  des  Muskeln  zu 
erlangen.  Das  habe  ich  bisher  noch  nicht  versucht,  da  ich  mich 
immer  bestrebte  die  Thiere  zur  Erleichterung  der  anatom.  Untersu- 
chung möglichst  lang  am  Leben  zu  erhalten,  denn  die  gesunden  Pri- 
mitivfasem  treten  um  so  mehr  hervor,  je  mehr  der  Inhalt  der  an- 
dern schwindet. 
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II.     Regeneration    der    Nerven. 

Wenn  die  Desorganisation  durchschnittener  Nerven  immer  wei- 
ter schreitet,  so  bleiben,  wenn  alle  Wiedervereinigung  gehindert  ist, 
zuletzt  nur  die  leeren  Nervenscheiden  erhalten;  diese  blassen  Schei- 
den sind  nicht  schwer  von  einander  zu  isoliren,  und  man  kann  an 
denselben,  besonders  nach  Zusatz  von  Essigsäure  noch  erkennen, 
dass  eine  jede  von  Stelle  zu  Stelle  mit  wechselständigen  iSinglicfa 
ovalen  dunkleren  Kernen  besetzt  ist,  (welche  früher  durch  die  An- 
wesenheit der  Markscheide  dem  Auge  entzogen  waren) ,  so  dass 
diese  Präpcirate  eine  gewisse  Aehnlichkeit  mit  Hemakschen  Fasern 
bekommen.  Sie  unterscheiden  sich  von  den  letzteren  durch  die 
immer  beträchtlichere  Breite  der  leeren  Nervenscheide,  durch  die 
mehr  länglichen  Kerne,  durch  den  Mangel  des  feingestreiften  Anse- 
hens und  des  Zerfallens  in  sehr  feine  Fäden  bei  der  Zerrung  mit 
Nadeln,  endlich  durch  die  stärkere  Resistenz  gegen  Kali  und  Essig- 
säure. Ihr  Ausseht  ist  ganz  so  wie  sie  Waller  in  seiner  ersten 
Figur  abgebildet  hat.  Sind  beide  Schnittenden  des  Nervens  nach 
längerer  Zeit  noch  nicht  in  Berührung  gekommen,  so  erhält  man 
die  schönsten  Bilder  dieser  Scheiden.  Ist  die  Regeneration  aber 
unvollständig,  so  herrschen  diese  leeren  Scheiden  im  untern  Ner- 
venstück vor,  und  sie  sind  es,  durch  die  Waller  zu  dem  Irrthum 
gefuhrt  wurde,  die  jungen  Nervenfasern  (denn  als  solche  hat  er  sie 
merkwürdiger  Weise  betrachtet)  mit  den  Remakschen  Fasern  zu  iden- 
tißciren.  Hätte  er  nicht  regenerirte  Nerven  nach  längerer.  Zeit  ge- 
nauer untersucht,  so  würde  er  sicher  vor  diesem  Missgriff  bewahrt 
geblieben  sein.  Wo  Waller  von  seinen  Versuchen  erzählt,  nach 
welchen  diese  ganz  entleerten  Scheiden  Gefühl  und  Bewegung  leiten 
sollen,  hat  er  entweder  die  wenigen  wirklich  regenerirten  Fasern 
übersehen,  oder  auch  sogar  nicht  einmal  übersehen,  sondern  nur 
unberücksichtigt  gelassen,  denn  ich  erinnere  mich ,  dass  er  einmal 
in  dem  Bericht  über  seine  Versuclie  am  Vagus  in  den  Ck)mptes  ren- 
dus  zugesteht,  dass  eine  oder  einige  Fasern  schon  dunkelrandig  ge- 
wesen seien  und  doch  schiebt  er  die  Leitung  auf  seine  „embr^'o- 
nalen." 

Da  diese  leeren  Nervenscheiden  alle  noch  nach  einem  Jahre 
und  länger  im  peripherischen  Theil  des  Nerven  sichtbar  sind,  wenn 
keine  Vereinigung  zu  Stande  kam,  da  hingegen,  wenn  man  den  lin- 
gualis  oder  infraorbitaUs  nach  einfacher  Durcbschneidung  etwa  nach 
wenigen  Wochen  untersucht,  sich  gar  keine  oder  nur  sehr  wenige 
leere  Scheiden,  hingegen  lauter  regenerirte  vollständig  ausgebildete 
(öfters  etwas  dünnere)  Nerven  fmden,  so  liegt  es  klar  vor  Augen, 
dass  die  neuen  Nerven  in  den  alten  Scheiden  liegen,  und  denselben 
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Satz  bestätigt  auch  die  direkte  Beobachtung,  die  sogar  lehrt,  dass 
sehr  oft  sensible  Nerven  nach  reinen  einfachen  Schnittwunden  bin- 
nen wenigen  Tagen  ihren  normalen  Zustand  wieder  herstellen,  ehe 
noch  der  zweite  Grad  der  Desorganisation  erlangt  war.  Waller 
hingegen,  der  neue  Nerven  nur  da  sieht,  wo  vom  eigenilichen  Ner- 
ven keine  Spur  mehr  und  nichts  als  die  entleerte  Scheide  vorhan- 
den ist,  die  natürlich  nicht  im  Innern  eines  halb  entleerten  Nerven 
liegen  kann,  konnte  nach  seiner  Anschauungsweise  natürlich  nur  za 
dem  Schlüsse  kommen,  dass  neue  Nerven  nie  innerhalb  der  alten 
sich  heranbilden.  Er  hat  also  hier,  wie  so  oft  richtig  gesehen  und 
falsch  beurtheiit. 

Ich  gebe  hier  eine  Darstellung  meiner  Beobachtungen  über  die 
Regeneration  der  Nerven,  so  weit  dies  in  kurzem  Auszuge  und  ohne 
Abbildungen  möglich  ist. 

Meistens  röthen  sich  die  Schnittenden,  sie  schwellen  etwas  an 
und  zwischen  ihren  BUndeln  zeigen  sich  kleine  rundliche  oder  nach 
einer  Seite  schwach  eckige  Kerne  mit  Rerukörperchen.  Zwischen 
ihnen  sieht  man  in  den  ersten  Tagen  eine  ganz  struktifrlose  binde- 
gewebeartige Masse,  die  man  mit  den  Nadeln  nach  allen  Richtungen 
spalten  kann.  Bald  werden  darin  reihenweise  gestellte,  anfangs 
runde,  später  längliche  sich  wechselständig  gegenüberstehende  Kerne 
sichtbar.  Mit  dem  Auftreten  dieser  Kerne  oder  bald  nachher  viirA 
die  Masse  in  der  Nähe  der  Nervenenden  und  später  auch  in  der 
Mitte  der  Lücke  nach  der  Richtung  dieser  Kemreihen  mit  den  Na- 
deln spaltbar,  so  dass  man  bei  der  Präparation  eine  Reihe  neben- 
und  übereinander  liegender  plattgedrückter  Glieder  erhält,  die  über- 
all von  solchen  Kernen  umschlossen  werden,  und  schon  jetzt  kann 
man  in  glücklichen  Fällen  in  diesen  Gliedern  die  Fortsetzung  der 
Primitivfasern  beider  Nervenenden  erkennen.  Leichter  gelang  mir 
dies  (vermuthlich  wegen  der  geringeren  Anschwellung)  am  untern 
Ende  als  am  centralen  des  Nerven.  Zugleich  mit  dem  Auftreten  der 
Kerne  ändert  sich  die  Resistenz  der  Masse  gegen  kaustisches  Kali 
und  Essigsäure.  Früher  verhielt  sich  das  Ganze  wie  gewöhnliches 
Zellgewebe.  Jetzt  macht  Kali  auch  noch  Alles  sehr  schnell  durdi- 
sichtig,  aber  die  zerfaserten  Cylinder  treten  vor  dem  andern  vielen 
Fasergewebe  hervor,  sie  nehmen  einen  sehr  schwach  gelblichen 
Teint  an  und  ihre  Contouren  bleiben  lange  erhalten.         ' 

So  weit  hält  die  Entwickelung  gleichen  Schritt  in  der  Nähe  bei- 
der Schnittenden  und  schreitet  gegen  die  Mitte  der  Narbe  yorwärts: 
die  nun  folgenden  Veränderungen  sah  ich  schon  oben,  wenn  sie 
noch  unten  fehlten. 

Die  zwischen  den  Kernreihen  gelegene  Substanz  bd^ommt  ein 
sehr  feinstreifiges  Ansehen,  wie  ein  mit  der  Loupe  gesehener  MBlto- 
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metersireifen.  Die  Streifung  geht  der  Länge  nach.  Dabei  wird  die 
Zerfaserung  immer  leichter  und  leichter,  und  man  sieht  an  den  Sei- 
ten jeder  blassen  feinstreifigen  Portion  eine  dunklere  Linie  als  den 
Ausdruck  einer  Membran,  in  welcher  die  Kerne  liegen.  Die  Gylin- 
der  bekommen  nach  und  nach  eine  etwas  markirtere,  fast  blass  grau- 
lichgelbliche Farbe.  Viele  kleine  Zeilgewebsportionen  liegen  noch 
dazwischen.  Der  neue  Nerv  hat  jetzt  ganz  das  Ansehen  einer  Pri- 
mitivfaser des  Olfactorius,  zeigt  wie  diese  hie  und  da  Andeutungen 
doppelter  aber  wenig  dunkler  Ränder.  Der  äussere  dieser  dop- 
pelten Ränder,  wo  sie  sichtbar  sind,  ist  aber,  im  Gegensatz  zum  aus- 
gebildeten Nerven,  stärker  als  die  Längsstreifen  in  der  Substanz, 
die  oft  durch  schiefes  Licht  deutlich  werden.  Setzt  man  nun  Kali 
zu,  so  verschwinden  die  losen  Zellgewebsfäden  und  jene  Cylinder 
treten  deutlich  hervor  ohne  durch  Kali  in  der  ersten  Zeit  irgend  an- 
gegriffen zu  werden.  Auch  hierin  verhalten  sie  sich  wie  die  Fasern 
des  Riechnervens  im  Gegensatz  zu  den  Remakschen  Fasern.  Essig- 
säure lässt  zwar  die  Kerne  in  der  Umhüllung  deutlicher  hervortre- 
ten, greift  aber  sonst  diese  Gebilde  in  der  ersten  Zeit  kaum  an. 
Vom  Olfactorius,  den  ich  wie  viele  andere  sogen.  ,.kemhaltige" 
wirkliche  Nerven  als  auf  dieser  Stufe  stehen  geblieben  betrachte, 
imterscheiden  sie  sich  besonders  durch  die  grössere  Gonsistenz  ih- 
res Inhaltes  der  am  Schnittende  nicht  hervorgedrilckt  werden  kann 
und  durch  kaustisches  Natron  nicht  ausfliesst.  Die  Nervenanlagen 
in  der  ganzen  Länge  der  Narbe  gehen  in  diesen  Zustand  über,  und 
wie  es  nach  einzelnen  Reobachtungen  scheint,  bildet  sich  auch  im 
Innern  der  HUllen  der  peripherischea  Parthie  des  Nerven  ein  sol- 
cher streifiger  Körper  aus,  doch  sind  diese  Untersuchungen  nicht 
ganz  bestimmt  und  sicher,  weil  die  Gegenwart  der  Fettkügelchen 
m  diesen  Theilen  die  Reobachtung  erschwert. 

SpSter  sieht  man  nun  in  einzelnen  Nervenfasern  die  etwas  dunk- 
lere Hülle  von  dem  Inhalt  (Achsencylinder)  wie  abgehoben,  und  zwi- 
schen ihnen  liegen  4eckige  breite  oder  etwas  abgerundete  Platten, 
die  sich  deutlich  als  Fett  zu  erkennen  geben.  An  diesen  Stellen  ist 
der  Nerv  wie  bauchig  verbreitert.  Die  Zahl  dieser  Platten  mehrt 
sich,  wllbrend  überall,  wo  sie  liegen  die  Kerne  der  Scheide  nicht 
mehr  gesehen  werden ;  und  endlich  stossen  sie  zur  Markscheide  zu- 
sammen ,  die ,  anfanglich  noch  dünn  und  nur  äusserst  langsam  an 
Dicke  zunehmend  die  Ursache  ist,  dass  die  neugebildeten  Nerven 
so  lange  einen  schmaleren  Durchmesser  behalten.  Sublimatpräparate 
zeigen,  dass  der  Achsencylinder  in  den  schmaleren  neugebildeten 
Nerven  im  Allgemeinen  nicht  merklich  schmäler  als  in  den  ursprüng- 
lichen ist.  Die  Ausbildung  der  Markscheide  schreitet  hier  nicht  re- 
gelmässig von  oben  nach  unten,  sondern  scheint  überall  zu  gleicher 
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Zeii  anzufaDgen,  doch  so,  dass  sie  in  dem  peripherischen  Stück  des 
alteu  Nerven  früher  fertig  ist,  als  in  dem  Narbenstück.  Man  siebt, 
dass  die  von  früher  her  im  untern  Nerven  befindlichen  Fettkömchen 
mit  in  die  Bildung  der  neuen  Markscheide  eingehen.  Daher  hahen 
hier  auch  die  Platten  oft  eine  un regelmässige  Gestalt,  weil  dunkele 
Tropfen  an  den  Seiten  mit  ihnen  verschmolzen  sind.  Erst  nach 
Bildung  der  Markscheide  sind  die  Nerven  dunkelrandig. 

In  den  Narben  mancher  Nerven  z.  B.  des  vagus,  recurrens,  «udi 
hie  und  da  des  infraorbitalis  habe  ich  auch  einzelne  wenige  Gebilde 
gesehen,  die  mit  den  Abbildungen  von  Koelliker,  Anatomie  fg.  ISI, 
1  und  besser  noch  mit  Hassall  tb.  36  fg.  32  übereinstimmen.  Dies 
sind  gewiss  keine  sich  bildenden  Nerven,  denn  1)  kommen  sie  mdk 
in  allen  sich  regenerirenden  Nerven  vor.  2)  Wo  sie  vorbandea 
sind  ,  sah  ich  blos  2  bis  4  neben  den  beschriebenen  embryona- 
len Nerven.  3)  Sind  sie  viel  breiter  als  selbst  ausgebildete  Nerven- 
fasern. Ich  glaube  mit  Hassall,  (auch  Kolli ker  vermuthet  dies 
von  den  breiteren  in  den  Nerven,  Hassall  hat  sie  übrigens  nichl 
im  Nerven  gesehen),  dass  sie  Neubildungen  von  Gewissen  der  vasi 
nervorum  darstellen,  da  besonders  die  genannten  Nerven  starke 
Gefösse  besitzen.  Schon  hier  kann  ich  mir  die  Befriedigung  nicbt 
versagen,  darauf  aufmerksam  zu  machen,  wie  alle  Thaisachen,  dis 
wir  von  den  bessern  Beobachtern  über  die  Regeneration  oder  dio 
embryonale  Neubildung  der  Nerven  wissen,  in  der  hier  gegebenen 
Darstellung,  die  auf  unmittelbarer  Beobachtung  beruht,  ihre  Stelle 
finden,  wenn  auch  die  Deutung  oft  eine  ganz  andere  wird.  Am  mei- 
sten stimmen  meine  Untersuchungen  mit  den  Ansichten  von  Valen- 
tin und  Bidder  überein.  Diejenigen  Autoren  aber,  welche  die 
Bildung  des  ganzen  Nerven  aus  sich  verschmelzenden  Zellen  anneh- 
men, haben  meistens,  wie  sie  glauben,  nur  noch  «die  Reihen  der 
Kerne  jener  Zellen  auf  den  blassen  Nerven  angetroffen.  Mit  Bidder 
glaube  ich,  dass  diese  Kerne  nichts  anderes  sind,  als  die  Kerne  in 
der  so  früh  gebildeten  Scheide.  Das  spätere  Verschwinden  jener 
Kerne  kann  nur  auf  ihr  Verhülltwerden  durch  die  Markscheide  be- 
zogen werden,  denn  wirklich  verschwinden  sie  nicht,  sondern  be- 
stehen das  ganze  Leben  hindurch.  Diejenigen  Zellentheoretiker,  wel- 
che nur  den  Inhalt  aus  Zellen  entstehen  lassen,  ebenso  wie  Schwang 
der  sogar  schon  4eckige  Tropfen  unter  der  Seheide  liegend  erkannte, 
haben  sicher  den  Anfang  der  Bildung  der  Markscheide  beobachtet, 
wie  dies  auch  Ecker  bemerkt,  der  die  Bildung  der  Markscheide 
bei  Rocbenembryonen ,  ganz  mit  meinen  Beobachtungen  in  Wunden 
übereinstimmend,  beschreibt.  Ecker  scheint  hier  freilich  die  Mark- 
scheide als  den  alleinigen  Nerveninhalt  zu  betrachten.  Auch  Remak 
sah  solche   teckige   „Körperchen'S   1^^^^  ^i^  ^ber   dem  Nerven  sidk 
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auflagern,  was  nur  richtig  ist  in  ßczug  auf  den  Inhalt  der  em- 
bryonalen Nerven.  Valentin  spricht  auch  schon  bei  Gelegenheit 
der  Entwickelung  der  Primitivfasem  des  Gehirns  von  der  gelblichen 
Farbe  und  den  feinen  LSngsstreifen  der  jüngsten  Nerven,  diese  Strei- 
fen, die  wir  im  sich  bildenden  Achsenoylinder  beobachteten,  sind  in 
der  neuesten  Zeit  von  Remak  auch  am  ausgebildeten  Achsencylin- 
der  beobachtet  worden.  Auch  Remak  findet  beim  Hühnchen,  dass 
die  Nerven  zuerst  ein  feinstreifiges,  schwer  zu  zerfaserndes  einför- 
miges Gebilde  darstellen,  in  dem  erst  später  die  länglichen  Kerne 
auftreten. 

Ich  wUrde  auf  diese  Bemerkungen  gestutzt,  sogar  unbedenklich 
annehmen,  dass  die  Entwickelung  der  Nerrennarben  ganz  parallel 
gehe  der  embryonalen  Entwickelung  der  Nerven,  wenn  nicht, 
beim  Mangel  eigener  Beobachtungen  Über  die  letzlere,  die  Autorität 
eines  Mannes  wie  KöUtker,  der  hier  am  Anfang  einen  abweichen- 
den Entwicklungsgang  beobachtet,  mich  zur  höchsten  Vorsicht  er- 
mahnte. 

Da  in  Narben  der  Nerven  die  Markscheide  sich  offenbar  aufla- 
gert und  die  Scheide  ausdehnt,  muss  ich  mich  gegen  die  Ansicht 
erklären,  als  stelle  der  von  Kernen  bedeckte  gestreifte  blasse  Nerv 
den  noch  nicht  in  Mark  und  Achse  geschiedenen  Nerveninhalt 
dar.     Er  ist  vielmehr  nur  Scheide  und  Achsencylinder. 

Ich  habe  gesehen,  dass  im  Infraorbitalis  und  lingualis  sich  scbon 
wieder  die  sensible  Leitung  hergestellt  hatte,  wenn  das  Mark  im  neuen 
Stücke  noch  nicht  gebildet  war,  sondern  nur  an  von  einander  ent- 
fernten Stellen  sich  einzelne  aufgelagerte  Fettparthien  zeigten.  Die 
sensible  Leitung  (und  demnach  auch  vermuthlich  die  motorische) 
bedarf  also  nicht  des  Markes  sondern  nur  des  Achsencylinders. 

Die  Schnelligkeit  der  Regeneration  fand  ich  im  Allgemeinen  viel 
grösser,  als  man  gewöhnlich  annimmt.  Nach  einfachen  Schnittwun- 
den ohne  Quetschung  stellt  sich  manchmal  schon  nach  wenigen  Ta- 
gen die  sensibele  Leitung  in  den  mit  einander  verwachsenen  Nerven 
wieder  her.  Bei  einem  jungen  Kätzchen,  dem  ich  ein  Stück  von  1 
Zoll  Länge  aus  dem  lingualis  genommen  hatte,  war  Nerv  und  Gefühl 
schon  am  II.  Tage  wieder  hergestellt,  bei  einem  andern  nach  13 
Tagen.  Der  Substanzverlust  ersetzt  sich  selbst  dann  oft  sehr  schnell, 
wenn  der  obere  Schnitt  im  Stamm  des  Nerven,  der  untere  in  meh- 
reren Aesten  liegt.  Die  Vereinigung  kommt  mit  den  verschiedenen 
Aesten  zu  Stande,  aber  nicht  immer  in  derselben  Form,  wie  früher. 
Eine  doldenförmige  Verästelung  von  3  Aesten,  die  ich  an  der  Zunge 
einer  halberwachsenen  Katze  ausschnitt,  wurde  nach  17  Tagen,  als 
das  Gefühl  zurückgekehrt  war,  als  Trugdolde  wieder  gefunden.  In 
andern  Fällen,    wenn   die   Aufschwellung  an  den   Nervenenden  be- 
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trachtlich  war,  dauert  es  sehr  lange,  mehrere  Monate,  bis  die  Funk- 
tionen zurückkehren. 

Quetscht  man  ein  NcrvenstUckchen  stark  zusammen,  so  dauert 
die  Regeneration  bedeutend  viel  länger,  als  nach  Schnittwunden,  und 
in  einigen  Fällen  blieb  sie  noch  nach  Monaten  aus,  was,  beiläu6g 
gesagt,  wieder  gegen  Wallers  Theorie  der  Nervenregeneration  spricht 

Die  Gefässnerven  heilen  leichter  und  schneller  als  die  sensibeln 
und  diese  wieder  viel  schneller  als  die  motorischen. 

Kurze  Zeit  nachdem  ich  diese  auffallenden  und  fast  paradoieo 
Erfahrungen  über  die  sehr  schnelle  Herstellung  der  Funktion  an 
durchschnittenen  Nerven  gemacht,  sendete  mir  mein  Freund  James 
Paget  in  London  2  Beobachtungen  an  Menschen,  die  er  als  primäre 
Heilung  der  Nervenwunden  der  gewöhnlichen  sekundären  entgegen- 
setzt. Bei  11  und  ISjdhrigen  Kindern  kehrte  hier  10 — 12  Tage 
nach  Durchschneidung  des  nervus  medianus  und  der  umgebenden 
Weichtheile  das  Gefühl  in  den  gelähmten  Theilen  zurück.  (Pag  et 's 
Lectures  on  repair  and  reproduction.    London  1849  p.  50). 


Versuche  über  die  physiologischen  imd 
therapeutischen  UVirliungen  des  ozonisirten 

Terpentinöls 


von 


Hr.   Wrmnm  Selts,   Professor  zu  München. 


Im  Verlauf  der  letzten  zwei  Jahre  machten  wir  in  der  Univer- 
sitätspoliklinik  vielfach  Gebrauch  von  dem  Terpentinöl,  dessen  An- 
wendung besonders  von  englischen  Aerzten,  Garmichael,  Graves,  R. 
Brown,  Moore  und  andern  in  neuerer  Zeit  in  verschiedenen  Krank- 
heiten empfohlen  wurde.  Auf  Veranlassung  unsers  Collegen  des 
Hrn.  Professors  Dr.  Pettenkofer  unternahmen  wir  später  Versuche 
mit  nach  der  Angabe  des  Hm.  Professor  Dr.  Schönbein  in  Basel 
ozonisirtem  Terpentinöl. 

Das  Ozon,  um  dessen  Erforschung  der  letztgenannte  Ghemiker 
sich  besonders  verdient  gemacht  hat,  scheint  nichts  anders  als  eine 
besondere  Modißcation  des  Sauerstoffs  (chemiseh  erregten  Sauerstoff) 
darzustellen.  Ueber  die  Art,  wie  Terpentinöl  in  den  ozonisirten  Zu- 
stand zu  versetzen,  hat  Schönbein  in  einer  der  naturforschenden  Ge- 
sellschaft zu  Basel  am  13.  Novbr.  1850  iind  5.  Februar  1861  gemach- 
ten Mittheilung,  die  sich  in  Erdmanns  Journal  für  practische  Ghemie 
Jahrgang  1851  1.  Bd.  S.  135  u.  183  abgedruckt  findet,  Mittheilung 
gemacht 

Er  fuhrt  darin  als  eine  Eigenschaft  des  Terpentinöls  an,  dass 
es  schon  bei  gewöhnlicher  Temperatur  Sauerstoffgas  verschluckt, 
und  bei  der  Berührung  mit  Sauerstoff  oder  atmosphärischer  Luft 
eine  Substanz  erzeugt,  die  Oxydationswirkungen  hervorbringt  z.  B. 
Indigolösung  entbläut.  Unter  Mithülfe  des  Lichts,  wenn  Terpentinöl 
in  weissen  lufthaltigen  ^Flaschen,  die  nur  zur  Hälfte  oder  zum  vier- 
ten Theil  damit  gefüllt  sind,   und  zuweilen  zum  Behufe  der  Lufter- 
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neucrung  zu  öffnen  sind,  ins  Sonnenlicht  gestellt  werden,  häufl  sich 
der  erregte  Sauerstoff  in  sehr  merklicher  Menge  in  dem  Oele  an. 

Das  so  ozonisirte  Terpentinöl  unterscheidet  sich  im  Geruch  und 
Gcschnaack  von  dem  sauerstofffreien  Oel.  Es  gleicht  das  ozonisirte 
Terpentinöl  in  beider  Beziehung  dem  PfeffermUnzöl.  Während  das 
sauerstoffTreie  Terpentinöl  einen  verhältnissmässig  sehr  schwachen 
und  keineswegs  unangenehmen  Geruch  besitzt,  so  riecht  das  ozoni- 
sirte widrig  durchdringend. 

Der€teschiiiack  des  letztern  ist  beissend  und  bitter,  einige  Tro- 
pfen davon  auf  die  Zunge  gebracht,  verursachen  einen  eigenthümli- 
chen  Schmers  und  darnach  die  Empfindung  von  Kühle  wie  Pfeffer- 
mUnzöl,    während  beim   reinen  Terpentinöl  diess  nicht   der  Fall  ist 

Schönbein  bezeichnete  es  als  wUnschenswerth  physiologische 
Versuche  mit  dem  ozonisirten  Terpentinöl  anzustellen,  da  es  sich 
beinahe  mit  Gewissheit  voraussagen  liesse ,  dass  Terpentinöl  frei  von 
dem  oxydirenden  Princip  anders  wirken  wird,  als  solches,  das  reich 
an  erregtem  Sauerstoff  ist. 

Wir  begannen  im  letzten  Winter  eine  Reihe  von  Versuchen,  um 
die  physiologischen  Wirkungen  beider  vergleichend  kennen  zu  lernen, 
und  zwar  zunKchst  an  Fröscheo.  6  bis  8  Tropfen  ozonisirten  Ter- 
pentinöls in  den  Schlund  derselben  gebracht  hatten  nach  2  Minuten 
Beschleunigung  der  Herz-  und  Arterienpulse  zur  Folge.  Die  Thiere 
machten  anfänglich  lebhafte  Bewegungen ,  blieben  aber  nach  ein  paar 
Minuten  ruhig  Kegen,  und  erlahmten  unter  Zuckungen  der  hintern 
Extremitäten.  Auf  die  Dosis  von  6  bis  8  Tropfen  ozonisirten  Ter 
pentinöls  trat  die  Paralyse  bei  2  Versuchen  schon  in  5  Minuten,  bd 
3  andern  nach  7,  bei  einem  6ten  Versuch  in  15,  und  einmal  nach 
20  Minuten  ein.  Auf  die  Dosis  von  10  Tropfen  ozonisirten  Terpen- 
tinöls stellten  sich  bei  einem  Versuche  schön  nach  2  Minuten  Zu- 
ckungen der  hintern  Extremitäten  ein,  9  Minuten  später  vollsülndige 
Lähmung.  Bei  dem  9tcn  Versuehe  wurden  nur  3  Tropfen  ozonisir- 
ten Terpentinöls  angewendet,  naoh  5  Minuten  wurden  die  Bewegun- 
gen des  Thiers  schwach,  es  konnte  sich  nicht  mehr  von  dem  Tische 
erheben.  Nach  7  Minuten  wurden  ihm  noch  2  Tropfen  in  den 
Schlund  gebracht,  3  Minuten  später,  wurden  die  Muskeln  starr  und 
unbeweglich.  Nach  eingetrelncr  Paralyse  wurde  immer  der  Nervus 
cruralis  blosgelegt,  auf  an  ihn  angebrachte  Reize  zeigten  sich  keine 
Reaclionserscheinungen.  Auf  dieselbe  Dosis  gewöhnlichen  Terpen« 
tinöls  stellten  sich  die  Zuckungen  und  der  Tod  in  2  Versuchen  viel 
später  in  doppelt  so  viel  Zeit,  einmal  erst  nach  40  Minuten  ein.  Der 
blosgelegte  Nervus  cruralis  reaglrte  Ittnger  auf  angebrachte  Reize. 

Wie  das  ozonisirte  Terpentinöl  rascher  den  Eintritt  von  Zuckun- 
gen,  Paralyse   und  Tod  bei  Fröschen  zur  Folge  hatte,    als   das  ge- 
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wohnliche  Terpentinöl  in  gleicher  Gabe,  so  war  auch  seine  stärkere 
Einwirkung  auf  Herz-  und  Gefässsystem  unTerkennbar.  Bei  den  2 
Versuchen  mit  gewöhnlichem  Terpentinöl  betrug  die  Beschleunigung 
der  Herzcontractionen  und  der  Pulsschläge  ^  die  an  der  zu  dem  Be- 
huf blosgelegten  Art  cruralis  gezählt  wurden,  einige  Minuten  nach 
der  Darreichung  des  Oels  nur  einige  Schläge.  Vor  der  Darreichung 
von  6  Tropfen  ozonisirten  Terpentins  hatte  man  bei  ^^^  ^^^  ^^^i** 
suche  40  Herzcontractionen  gezählt,  2  Minuten  darnach  54,  in  der 
dritten  53,  nach  5  Minuten  50,  nach  7  Minuten  46,  (zu  der  Zeit 
war  vollständige  Paralyse  der  Muskeln  eingetreten)  nach  9  Minuten 
40,  nach  20  Minuten  34  Schläge.  Gleiche  Steigerung  und  darauf 
folgende  Abnahme  der  Frequenz  der  Herzcontractionen  waren  auch 
bei  den  andern  Versuchen  wahrzunehmen.  Bei  dem  9ten  Versuche, 
bei  dem-  zuerst  3  und  7  Minuten  später  noch  2  Tropfen  ozonisirten 
Terpentinöls  angewendet  wurden,  contrahirte  sich  das  20  Minuten 
nach  der  ersten  Gabe  blosgelegte  Herz  36  mal  in  der  Minute.  Eben 
so  \iele  Contractionen  \iurden  2  und  4  Minuten  später  gezählt  Als 
man  hernach  einen  Tropfen  ozonisirten  Terpentinöls  an  dasselbe  ge- 
bracht hatte,  mehrten  sich  die  Contractionen  um  2  Schläge.  Die 
Muskeln  waren  indessen  schon  seit  länger  als  12  Minuten  paralysirt. 
Einem  Frosche,  der  kein  Oel  bekommen  hatte,  wurde  das  Herz  her- 
ausgenommen, und  an  einem  Faden  über  ozonisirtes  Terpentinöl  auf- 
gehängt, Man  zählte  hier  41  Contractionen  in  der  Minute,  sie  stie- 
gen, nachdem  es  über  ozonisirtem  Terpentinöl  hing,  auf  46.  2  Mi- 
nuten später  betrugen  sie  43.  Man  nahm  sodann  das  Herz  aus  dem 
Glase  mit  ozonisirtem  Terpentinöl,  und  hing  es  in  ein  anderes  über 
Wasser,  nach  2  Minuten  zählte  man  nur  noch  30  Contractionen. 

An  der  bei  mehrern  Versuchen  blosgelegten  Arteria  cruralis 
konnte  man  beobachten,  dass  die  Pulse  beschleunigt  aber  auch  klei- 
ner wurden.  Bei  dem  7ten  Versuche  war  der  Puls  an  der  Arteria 
oruraUs,  8  Minuten  nach  der  Darreichung  von  6  Tropfen  ozonisirten 
Terpentinöl  so  klein,  dass  er  kaum  wahrzunehmen  und  nimmer  zu 
zählen  war.  Erst  12  Minuten  später  trat  in  diesem  Falle  vollstän- 
dige Paralyse  ein.  Das  nun  blosgelegte  Herz  pulsirte  24  mal  in  der 
Minute.  Das  Blut  zeigte  nach  der  Darreichung  des  ozonisirten  Ter- 
pentinöls eine  livide  Färbung.  Unter  dem  Microscope  erschienen  die 
Blutkörperchen  aufgequollen,  meist  ohne  Kerne,  mehr  oval,  wie  sie 
sich  nach  der  Einwirkung  von  Kohlensäure  darstellen.  Der  Körper 
der  mit  ozonisirtem  Terpentinöl  getödteten  Frösche  wurde  stark  nach 
vorwärts  gekrümmt  Bei  der  Section  derselben  fand  sich  auf  der 
Zunge,  im  Schlünde  und  auf  der  Magenschleimhaut  viel  weisslicher 
zäher  Schleim,  auf  letzterer  zeigten  sich  stellenweise  strotzende  6e- 
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fösse.     Die  intensivere  Wirkung  des  ozonisirten  Terpenlinöls  machte 
sich  in  gleicher  Weise  bei  Versuchen  an  Kaninchen  bemerkllch. 

Bei  dem  ersten  Versuche  wurden  einem  Kaninchen  2  Scnipei 
ozonisirtes  Terpentinöl  in  die  Speiseröhre  injicirt  Schon  nach  einer 
Minute  ward  die  Respiration  sehr  beschleunigt  und  beschwerlich,  die 
Nase  färbt  sich  bläulich.  Man  zählte  90  Respirationen  in  der  Minole. 
AUmählig  wurdg  die  Respiration  langsamer  aber  röchelnd.  Nach  8 
Minuten  50,  nach  15  Minuten  30  AthemzUge.  Das  Thier  lag  in  einem 
betäubten  asphyctischen  Zustande.  10  Minuten  nachdem  es  das  Ter- 
pentinöl erhalten  hatte,  stellten  sich  convulsivische  Bewegungen  des 
Kopfes  ein.  Der  Kopf  wurde  in  kurzen  Zwischenräumen  nach  rück- 
wärts gestreckt  Nach  einigen  Minuten  hörten  diese  convulsivischen 
Bewegungen  auf,  der  Unterleib  wurde  aufgetrieben,  das  Athmen  aus- 
setzend.    Nach  20  Minuten  war  der  Tod  erlolgt. 

Bei  der  sogleich  vorgenommenen  Section  zeigte  sich  im  Herzen 
und  allen  Ubngen  Organen  dünnflüssiges,  dunkles  Blut.  In  beiden 
Lungen  fanden  sich  hämoptoische  Infarcte.  Im  Magengrunde  war  die 
Schleimhaut  injicirt.  Bei  Oefinung  des  Magens  entwickelte  sich  stv- 
ker  Terpentingeruch.  Die  Harnblase  enthielt  dunkelgelblichen  Urio, 
dessen  Geruch  nicht  veröndert  war. 

Darnach  wurden  einem  andern  Kaninchen  15  Gran  ozonisirten 
Terpentinöls  in  den  Schlund  geflösst.  Gleich  darauf  stiess  es  ein 
wehklagendes  Geschrei  aus.  Nach  einer  Minute  floss  ihm  schaumige 
Flüssigkeit  aus  dem  Munde.  Eine  Minute  später  begannen  convulsi- 
vische Bewegungen  des  Kopfes  nach  rückwärts,  die  allmählig  stlr- 
ker  wurden ,  und  sich  zum  Opisthotonus  steigerten.  Nach  9  Minuten 
wurde  die  Respiration  beschwerlich  und  ungleich,  man  zählte  57 
Athemzüge  in  der  Minute,  eine  Viertelstunde  später  50.  Bei  der 
Auscultation  waren  pfeifende  Geräusche  vernehmbar.  Die  Langeft- 
oxhalation  hatte  starken  Terpentin-Geruch.  Man  zählte  in  der  Mimile 
130  Herzcontractionen.  Das  Thier  konnte  vo»  der  12  Miniile  an, 
nach  dem  es  das  ozonisirte  Terpentinöl  erbalten  hatte,  sich  niclit 
mehr  auf  den  Beinen  erhalten,  sondern  lag  auf  der  Seite.  Schäonuige 
Flüssigkeit  floss  ihm  fort  aus  dem  Munde.  Es  war  lu  späl  gewor- 
den, um  es  weiter  zu  beobachten,  man  liess  es  auf  dem  Versuchs- 
tische  in  diesem  Zustande  liegen.  Am  andern  Morgen  fand  man  es 
unter  demselben  todt,  um  dasselbe  eine  ziemliche  Quantität  flüssiger, 
schwarzbrauner,  theerarliger  Masse,  die  etwas  nach  Terpentin  roch, 
und  Gallenfarbestoff  enthielt.  Die  sogleich  vorgenommene  SectioD 
ergab:  Beträchtliche  Muskelslarre  an  den  hintern  Extremität»!,  el* 
was  Blutuberfüllung  im  Gehirn.  Beide  Lungen  waren  in  ihren  dbem 
Lappen  in  ziemlichem  Umfang  verdichtet  (hepatisirt).  Das  Herz  ent- 
hielt dünnflüssiges  Blut.     Die  Leber  unverändert.     Die  Milz  mit  veno- 
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sem  Blut  überfüllt,  dunkelblau  gefärbt.  Die  Magenschleimhaut  zeigte 
stellenweise  beträchtliche  Hyperaemie  und  kleine  Ecchymosen.  Der 
Magen  war  mit  trocknem  GrUnfutter  angefüllt,  und  roch  stark  nach 
Terpentin.  Im  Darmkanal  keine  Veränderung.  Das  Colon  enthielt 
dunkelbräunliche  flüssige  Faeces,  im  Mastdarm  fanden  sich  trockne, 
gebaute.  Die  Nieren  waren  hyperaemisch.  In  der  Harnblase  dunkel- 
bräunlich gefärbter  Harn,  der  schwach  sauer  reagirte. 

Gleichzeitig  hatte  man  einem  andern  Kaninchen  dieselbe  Dosis, 
15  Gran  gewöhnlichen  Terpentinöls  in  den  Mund  geflösst  Es  lief 
hernach  20  Minuten  lang  wie  eher  im  Zhnmer  herum,  darauf  stiess 
es  einen  lauten  Schrei  aus ,  und  setzte  sich ,  an  das  Fenster 
gebracht,  in  eine  Ecke  desselben.  5  Minuten  später  stellten  sich 
leichte  von  kurzen  Intervallen  folgende  Bewegungen  des  Kopfes  nach 
rückwärts  ein.  Am  andern  Morgen  war  es  munter  und  verzehrte 
mit  Appetit  das  ihm  vorgelegte  Futter.  .  Am  Nachmittag  wurden  mm 
nochmal  30  Gran  gewöhnlichen  Terpentinöls  eingeflösst.  Einige  Mi- 
nuten später  erschien  es  etwas  betäubt,  und  machte  nickende  Kopf- 
bewegungen nach  abwärts  und  rückwärts  (leichte  Convulsionen),  die 
in  kurzen  Zwischenräumen  wiederkehrten.  Die  Respiration  war  ver- 
langsamt, man  zählte  unter  30  Athemzüge  in  der  Minute.  Es  lief 
dann  wieder  nach  15  Minuten  im  Zimmer  herum,  und  Hess  eine 
grosse  Quantität  klaren  gelblichen  Harns. 

Von  der  viel  intensivem  Wirkung  des  ozonisirten  Terpentins 
auch  auf  Kaninchen  durch  die  vorausgehenden  Versuche  belehrt, 
flössten  wir  wieder  gleichzeitig  einem  andern  Thiere  nur  10  Tropfen 
von  diesem  ein.  Schon  nach  2  Minuten  stellte  sich  hohes,  beschwer- 
liches Athmen,  30  mal  in  der  Minute  ein.  Das  Thier  konnte  sich 
nicht  mehr  auf  den  Hinterfüssen  halten,  sondern  suchte  die  Seiten- 
lage. Nach  7  Minuten  stiess  es  ein  läDger  anhaltendes  Wehgeschrei 
aus.  Am  andern  Morgen  kauerte  es  in  einer  Ecke  seines  Behälters, 
es  hatte  nicht  gefressen.  Die  Respiration  war  hoch,  beschwerlich, 
30^^34  Züge  in  der  Minute.  Seine  Herzcontractionen  waren  langsa- 
mer und  schwächer.  Seine  Temperatur  vermindert,  in  der  Mund- 
höhle 22°  Rcaumur.  Das  andere  Thier,  das  im  Ganzen  45  Gr.  ge- 
wöhnliches Terpentinöl  bekommen  hatte,  zeigte  grosse  Fresslust  und 
bewegte  sich  munter  im  Zimmer  herum,  seine  Temperatur  betrug 
28°.  Am  Abend  nahm  man  an  jenem  Zittern  und  beschwerliche 
Respiration  wahr,  34  Athemzüge  in  der  Minute.  Es  ward  am  an- 
dern Morgen  todt  gefunden.  Das  andere  respirirte  50  mal  in  der 
Minute,  frass  am  andern  Tag  mit  grosser  Gierde,  gegen  Abend  aber 
stellten  sich  bei  ihm  Convulsionen  ein,  unter  denen  es  zu  Grunde 
ging.  Die  Section  des  Thieres,  das  nur  10  Tropfen  ozonisirten  Ter- 
pentinöls erhalten   hatte,   ergab:     Im  Gehirn  keine   wahrnehmbare 
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Veränderung.  Die  Musculatur  des  Thorax  war  auffallend  gerölhet 
Die  Lungen  waren  emphysemaUsch  und  serbs  infiltriri.  In  beiden 
Herzkammern  Faserstoffcoagula.  Leber  und  Milz  waren  normal.  Die 
Gallenblase  von  reichlicher  dünnflüssiger  Galle  ausgedehnt.  Der  Ma- 
gen roch  stark  nach  Terpentin.  Sein  Inhalt,  wie  der  des  Dannkanals, 
wie  in  den  frühern  Fällen.  Beide  Nieren  waren  vergrössert,  die 
linke  mehr  als  die  rechte,  erschienen  dunkelschwärzlich  roth  geförbt, 
und  auf  dem  Durchschnitt  sehr  blutreich.  Die  Harnblase  war  von 
einer  grossen  Quantität  roth  gefärbten  bluthaltigen  Harns  sehr  aus- 
gedehnt Er  enthielt  bei  der  microscopischen  Untersuchung:  Blut- 
körperchen, zahlreiche  Epithelien  und  Entzündungskugeln.  Der  See- 
tioasbefund  bei  dem  andern  Kaninchen,  das  45  Gran  gewöhnlichen 
Terpentinöls  auf  2  mal  bekommen,  und  einen  Tag  später  als  das 
vodge  geendet  hatte,  war:  Im  Herzen  dieselben  Faserstoffgerinsel, 
die  Lungen  sehr  geröthet,  byperaemisch  mit  Serum  getränkte  Die 
Nieren  wie  im  vorigen  Falle,  die  Harnblase  von  dunkelgelbem  Harn, 
der  schwach  sauer  reagirte,  sehr  ausgedehnt 

Nun  wurde  die  Wirkung  des  ozonisirten  Terpentinöls  von  einer 
andern  Applicationsstolle  aus  versucht,  und  einem  Kaninchen  die  Do- 
ms von  20  Gran  desselben  durch  den  After  eingespritzt  Nach  eini* 
gen  Minuten  schrie  es  laut  auf,  bewegte  sich  aber  nachher  munter 
wie  früher  im  Zimmer  herum.  Andern  Tags  kauerte  es  meist  zu- 
sammengekrümmt in  seinem  Köfig,  seine  Respiration  war  hoch  und 
beschwerlich.  Es  entleerte  häufig  flüssige,  schwarzbraune,  theerar- 
tige  Massen,  wie  wir  sie  oben  bei  dem  2ten  Versuche  angegeben 
haben.  Am  Morgen  des  dritten  Tages,  40  Stunden  nachdem  ihm 
das  ozonisirte  Terpentinöl  beigebracht  worden  war,  fand  man  es 
todt  Bei  der  Section  zeigten  sich  in  den  Lungen  wieder  kleine 
haemoptoischo  Infarcte.  Wie  in  einem  frühern  Fall  die  Muskeln  des 
Thorax  erschienen  hier  die  Bauchwandungen  und  das  Periionaeum 
in  ihrem  obern  Theile  in  der  Lebergegend  lebhaft  geröthet  In  glat- 
cher  Weise  war  die  Schleimhaut  des  Colons  injicirt.  Dasselbe  war 
mit  schwärzlichen  theerartig  weichen  Massen,  wie  das  Thier  sie  am 
letzten  Tage  seines  Lebens  häufig  entleert  hatte,  angefüllt  Die  Nie- 
ren waren  wieder  beträchtlich  vergrössert,  die  linke  mehr  als  die 
rechte  und  von  Blutüberfüllung  braunroth  gefärbt,  die  Harnblase  von 
orangerothem,  bluthaltigem  Uri»  ausgedehnt 

Bei  all  diesen  Versuchen  erfolgte  der  Tod  nach  Störungen  der 
Respiration,  Betäubung  und  unter  Convulsionen.  Die  DarreicbuDg 
des  ozonisirten  Terpentinöls  bewirkte  dieselben  Erscheinungen  wie 
die  des  gewöhnlichen  aber  schon  bei  einer  um  die  Hälfte  oder  das 
Drittel  geringem  Dosis.  Diess  zeigten  denn  auch  einige  Versuche, 
die  wir  mit  Tauben  vornahmen.    30  Tropfen  war  von  dem  gewöhn- 
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liehen  Teq)enlinöl  die  Gabe,  die  bald  den  Tod  unter  Convulsionen 
zur  Folge  hatte.  Eine  kräftige  Taube ,  der  sie  cingeflösst  worden 
war,  begann  5  Minuten  später  schwer  zu  athmen  (in  der  Minute  37 
AthemzUge),  nach  15  Minuten  ward  der  Kopf  des  Thieres  krampfhaft 
nach  rückwärts  gezogen,  worauf  alsbald  der  Tod  erfolgte.  Die  See- 
tion  ergab:  Im  Herzen  besonders  im  rechten  viel  dunkelschwärzli- 
ches coagulirtes  Blut.  Die  Lungen  waren  von  gleich  dunkelm  Blute 
infarcirt,  eben  so  waren  die  Nieren  durch  Blutreichthuin  dunkel 
gefärbt.  Die  Venen  in  den  Umhüllungen  des  Gehirns  strozten  von 
dunklem  Blute,  das  grosse  Gehirn  zeigte  eine  aufTallend  violette  Fär- 
bung. 

Dieselben  Erscheinungen  mit  bald  erfolgendem  tödtlichen  Ende 
rief  die  Dosis  von  15  Tropfen  ozonisirten  Terpentinbls  bei  einer  an- 
dern Taube  hervor.  Das  Thier  konnte  sich,  nachdem  sie  ihm  ein- 
geflösst  worden  war,  nicht  mehr  auf  den  Füssen  erhalten,  sondern 
fiel  auf  die  Seite,  und  lag  mit  geschlossenen  Augen  in  einem  be- 
täubten Schlummer,  die  Respiration  wurde  alsbald  hoch,  beschwer- 
lich (48  Athemzüge  in  der  Minute),  aussetzend,  stertorös.  Schon  nach 
2  Minuten  wurde  der  Hals  des  Thieres  nach  rückwärts  gedreht,  6 
Minuten  später  traten  convulsivischc  Bewegungen  der  Flügel  hinzu, 
und  kehrten  in  kurzen  Intervallen  immer  wieder.  Sie  steigerten  sich 
wenn  man  das  Thier  berührte.  Bei  diesen  anfalJsweise  eintretenden 
Convulsionen  wurde  es  in  die  Hbhe  gerichtet,  in  der  Zwischenzeit 
lag  es  mit  nach  rückwärts  gebognem  und  ganz  verdrehtem  Halse  auf 
dem  Rücken.  Die  Temperatur  unter  den  Flügeln  betrug  32  Gels. 
Aus  dem  Schnabel  floss  schäumige  Flüssigkeit,  die  nach  Terpentin 
roch,  die  Lungenexhalation  verbreitete  starken  Terpentingeruch.  Un- 
ter wiederkehrenden  Convulsionen,  indem  die  Respiration  langsamer 
und  aussetzend  wurde,  trat  der  Tod  ein. 

Die  Section  ergab  dieselbe  auffallende  violettrothe  Färbung  des 
Gehirns,  wohl  Folge  starker  venöser  Hyperaemie,  die  Medulla  oblon- 
gata  war  davon  frei.  Die  Lungen  zeigten  hell  carmoisinrothe  Fär- 
bung, in  der  rechten  war  eine  grössere  Parthie  von  Stase  braunroth 
gefärbt,  die  linke  enthielt  einzelne  kleinere  apoplectischc  Herde.  Die 
Leber  wie  die  Nieren  waren  sehr  blutreich  und  dunkel  gefärbt. 

Auch  bei  weitern  Versuchen  mit  beiden  Stoffen  trat  die  inten- 
sivere Wirkung  des  ozonisirten  Terpentins  in  kleinerer  Dosis  in  glei- 
cher Weise  hervor.  Zwei  Tauben  von  gleichem  Alter  und  Körper- 
umfang erhielten  gleichzeitig  die  eine  5  Tropfen  ozonisirtes,  die  an- 
dere eben  so  viel  gewöhnliches  Terpentinöl.  Die  erste  konnte  sich 
alsbald  nicht  mehr  auf  den  Beinen  erhalten,  athmete  schwer,  ihr 
Kopf  ward  convulsivisch  nach  rückwärts  gekehrt.  An  der  andern 
bemerkte  man  keine  Erscheinungen  als  eine  leichte  Betäubung.     An- 
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dem  Tags  waren  beide  wieder  munter,  und  frassen  mit  Appetit,  sie 
erhielten  nun  die  erste  10  Tropfen  ozonisirten,  die  zweite  eboi  so 
viel  gewöhnliches  Terpentinöl.  Erstere  ward  schon  nach  5  Minuten 
von  Opisthotonus  befallen,  ihre  Temperatur  hatte  abgenommen,  im 
Schlünde  zeigte  d.  Gelsius'sche  Thermometer  37,6.  Die  Convulsioneo 
kehrten  öfter  wieder,  blieben  aber  endlich  aus.  Die  andere  fiel  auf 
10  Tropfen  gewöhnlichen  Terpentinöls  in  eine  schlummerähnliche  Be- 
täubung, die  indess  bald  wieder  vorüber  ging.  Der  Gels.  Thermo- 
meter wies  bei  dieser  39^  4  Minuten  nach  der  Darreichung  des  Ter- 
pentinöls, vor  dem  Versuche  hatte  er  40^  im  Schlünde  gezeigt  Die 
Respiration  war  bei  beiden  Thieren  beschwerlich  und  etwas  veiian^ 
samt  Am  andern  Tage  war  die  Wirkung  wieder  vorübergegangea 
Bei  Beiden  ward  nun  die  Dosis  um  5  Tropfen  vermehrt  Die  erste 
fiel  gleich,  nachdem  ihr  die  15  Tropfen  ozonisirten  Terpentinöls  eia- 
geflösst  worden  waren,  nach  3  Minuten  auf  die  Seite,  und  blieb  mit 
geschlossenen  Augen  betäubt  liegen.  Das  Athmen  war  beschwerlkh, 
40  ZUge  in  der  Minute.  Nach  10  Minuten  zählte  man  28  Respiratio- 
nen. 2  Minuten  später  begannen  die  Convulsionen.  Das  Tbier  lag 
im  Opisthotonus  auf  dem  Bücken,  in  kurzen  Intervallen  stellten  sich 
convulsivische  Bewegungen  mit  den  Flügeln  ein.  In  diesem  ZustamI 
mit  schwacher  Respiration  (30  Athemzüge  in  der  Minute)  blieb  es 
24  Stunden.  Seine  Temperatur  war  gesunken  auf  29^  Gels,  kn 
Schlünde.  Die  andere  bewegte  sich  nachdem  sie  16  Tropfen  ge- 
wöhnliches Terpentinöl  erhalten  hatte ,  im  Zimmer  noch  einige  Minu- 
ten herum.  Nach  5  Minuten  fiel  sie  auf  die  Seite,  und  begann  schwer 
zu  athmen,  sie  lag  dann  in  betäubtem  Zustande,  von  dem  sie  am 
andern  Tage  sich  erholt  hatte.  Sie  wurde  einen  Tag  frei  gelassen, 
und  nachdem  man  sich  überzeugt  hatte,  dass  die  Wirkung  voriÜ>er- 
gegangen  war,  erhielt  sie  20  Tropfen  gewöhnlichen  Terpentinöls. 
Nach  einigen  Minuten  stellte  sich  wieder  ein  Zustand  von  Betäubung 
ein,  von  dem  sie  sich  andern  Tags  erholt  hatte.  Sie  frass  an  diesem 
Tage  Morgens  wie  vorher.  Am  Abend  aber  stellten  sich  Convulsio- 
nen ein  (Opisthotonus),  die  ihr  Leben  endeten.  Die  Sectionsresultata 
stimmten  in  beiden  Fällen  so  ziemlich  überein.  Bei  der,  die  oxoni- 
sirtes  Terpentinöl  erhalten  hatte,  zeigte  das  grosse  Gehirn  dieselbe 
hyperaemische  Färbung  nicht  so  das  Rückenmark.  Der  Herzbeutel 
war  durch  innem  beträchtlichen  Serumerguss  ausgedehnt  An  der 
Vorderfläche  beider  Lungen  sassen  erbsengrosse  Eiterherde  (wohl 
altern  Datums),  um  die  das  Lungengewebe  von  Blutinfarci  braunroUi 
gefärbt  war.  Bei  dem  andern  Thiere  waren  die  Lungen  wie  die 
Lober  und  andere  Organe  von  dunklem  dünnflüssigen  Blute  UberfUUt 
Am  Gehirn  zeigte  sich  die  violette  Färbung  in  geringerm  Maaase, 
dagegen  war  die  venöse  Injcction   der  Pia  mater  beträchtlich.     Die 
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Nieren  zeigten  in  beiden  Fällen  ausser  dunkler  Färbung  von  Blut- 
rcichthum  keine  Veründerung.  Die  Muskeln  insbesondere  auch  am 
Herzen  waren  dunkelroth  gefärbt. 

Diese  Vorsucbo  machten  wir  mit  Hrn.  Prof.  Dr.  Emil  Harless  in 
dem  physiologischen  Kabinete  desselben. 


Mein  Freund,  Prof.  Fraas,  Director  der  K.  Veterinairschule  hatte 
die  Gute,  uns  2  Pferde  zu  vergleichenden  Versuchen  mit  gewöhnli- 
chem und  ozonisirtem  Terpentinöl  zu  überlassen. 

Das  erste  war  ein  kleines  Thier,  ven  dem  hier  sogenannten 
Moosschlage,  14  Faust  hoch,  etwa  18  Jahre  alt,  massig  abgemagert. 
Bei  der  ersten  Untersuchung  desselben  18.  Decbr.  Abends  wurden 
40  Pulsschläge  und  13  Respirationen  gezählt.  Faecalmassen  und  Harn 
wie  gewöhnlieh.  Es  erhielt  zuerst  gemeinen  Terpentin  und  zwar 
am  19.  Decbr.,  in  3  Dosen  getheilt,  IV2  Unzen,  am  folgenden  Tage 
und  am  21.  Decbr.  jedesmal  3  |.  Dabei  zeigte  sich  eine  unbedeu- 
tende Vermehrung  der  Pulsfrequenz  (um  4  Schläge) ,  der  am  2teo 
Tage  gelassene  Harn  war  hell  und  machte  selbst  bei  läAgerm  Stehen 
kein  Sediment,  am  dritten  Tage  ward  er  in  sehr  geringer  Menge 
entleert  Am  23.,  an  welchem  Tage  dieselbe  Quantität  Terpentin 
gereicht  wurde ,  zeigte  sich  vermehrte  Secretion  auf  der  etwas  gerö- 
theten  Nascnschleimhaut ,  die  Stühle  waren  etwas  flüssig.  Der  Puls 
war  auf  seine  frühere  Frequenz  und  selbst  unter  dieselbe  auf  34 
Schläge  herabgegangen.  Der  Harn  wurde  länger  zurückgehalten  und 
war  heller  als  gewölmlich.  Er  hatte  einen  starken  Veilchengeruob. 
Er  enthielt  wonig  Hippursäure.  Unter  dem  Microscop  fanden  sich  in 
ihm  viele  Schleimkörperchen ,  Krystalie  von  phosphorsaurer  Ammo- 
niakmagnesia und  krystallinisch  strahlige  Kugeln,  welche  unter  dem 
Microscope  bei  polarisirtem  Licht  die  schönsten  Polarisationsfarben 
zeigten.  Dieser  Harn,  stehen  gelassen,  ging  sehr  lange  keine  Zer- 
setzung ein.  Am  23.  Decbr.  wurden  an  mehrem  fitellen  des  Körpers 
kleine  Excoriationen  sichtbar. 

Am  folgenden  Tage  reiohtc  man  dem  Thiere  stall  Terpentin, 
Terpentinöl  und  zwar  4  f ,  am  25.  u.  26.  Decbr.  je  5  §.  Bereits 
am  25.  Decbr.  wurde  im  Harn  Eiweiss  nachgewiesen,  am  26.  ausser^ 
dem  Zucker.  Am  27.  u.  28.  Decbr.  erhielt  das  Pferd  6  i  Ol.  tere- 
binth. ,  die  Lungen-  und  Hautausdünstung  nahmen  unverkennbar  den 
Geruch  desselben  an.  Urin  wurde  in  geringer  Quantität  entleert 
Am  29.  Decbr.  wurde  1  %  des  Mittels  gegeben.  Der  Puls,  der  bis- 
her 34  Schläge  in  der  Minute  zählen  hess,  stieg  auf  40.  Der  Urin 
hatte  starken  Veilchengeruch,   war  reicher  an  Eiweiss  und  Zucker, 
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unter  dem  Microsoopo  s<ih  man  in  ihm  ganze  Haufen  von  FeilkUgel- 
eben  (Torpen(inöl).    Der  Mist  unverändert 

Am  30.  Decbr.  2  'ft  Terpentinöl.  Der  Puls  42,  die  Respirationen 
i  1  in  der  Minute.  Das  Pferd  versagte  das  Putter,  und  wurde  schwach 
und  hinffillig.  Die  Exeoriationen  der  Haut  nahmen  an  Zahl  und  Um- 
fang zu.  Am  31.  Morgens  war  ein  heftiger  Fieberzustand  eingetreten. 
Die  Haut  sehr  heiss  mit  Seh  weiss  bedeckt,  die  Respiration  beschleu- 
nigt (16  mal  in  der  Minute],  unregelmässig,  die  Pulse  66.  Der  Herz- 
schlag war  sehr  heftig,  zuweilen  aussetzend,  unregelmüssig.  Das 
Thier  erhielt  an  diesem  Tage  3%  des  Oels  in  3  Dosen,  die  letzte 
Nachmittags.  Nach  der  letzten  Dose  traten  grosse  Unruhe,  Convul- 
sionen,  profuse  Seh  weisse  ein.  Der  Puls  stieg  auf  70  Schlüge  und 
ward  klein.  Das  Athmen  ward  sehr  beschwerlich  und  beschleuoigL 
Man  zählte  in  der  Minute  30  Respirationen.  Das  Thier  liess  etwa 
noch  l  ft  Urin,  enüeerte  keinen  Koth  mehr.  Die  ConjuncUva,  die 
Schleimhaut  der  Mund-  und  Nasenhöhle  zeigten  eine  bläuliche  Fär- 
bung. Nach  convulsiviscben,  zitternden  Bewegungen  der  Extremitä- 
ten stürzte  es  zusammen  und  endete  den  1.  Januar  Mittags  12^/4  Uhr. 
Die  Obduotion  ergab:  Hyperaemie  der  Magenschleimhaut,  stellen- 
weise kleine  Erosionen  (Substanzverlust  in  den  LabdrUsen)  derselben. 
Ihr  Epithelium  war  sehr  leicht  abtrennbar.  Der  Inhalt  des  Magens 
riecht  stark  nach  Terpentin,  eben  so  der  des  Darmkanals,  welcher 
stellenweise  wie  der  Magen  entzündliche  Röthung  zeigL  Im  Coton 
weiche,  grünlich  gefärbte  Kothmassen.  Die  Venen  des  Dünn*  und 
Dickdarmgekröses  sind  mit  Blut  UberfUllt.  Die  I^ber  ist  missfarbig 
gelblich,  welk,  an  der  vordem  Fläche  mit  Filamenten  besetzt  Die 
Mili  gleichfalls  welk,  violettblau  gefUrbt,  erweicht.  In  der  Harnblase 
findet  sich  eine  geringe  Quantität  von  Harn  (sein  specif.  Gewicht  be- 
trägt 1026);  ihre  Schleimhaut  ist  angeschwollen  und  mit  zahlreichen 
Ecchymosen  besetzt.  Die  Nieren  waren  schon  im  Zustand  beginnen- 
der Fäulniss.  Faserstofi^pfröpfe  fanden  sich  nicht  in  den  Hamkanil* 
eben.  Beide  Lungen  sehr  ausgedehnt,  die  rechte  mit  Blut  Überfüllt, 
die  linke  in  weitem  Umfang  hepatisirt.  Einzelne  Luftröhrenäste  sind 
mit  blutiggeförbtem  Schleim  Überfüllt.  Die  Schleimhaiit  der  Trachea 
ist  livid  geftrbt.  Der  Herzbeutel  ist  von  einer  serös  blutigen  Flüs- 
sigkeit erfüllt.  An  seiner  Innenfläche  und  seinem  die  Herzoberfläche 
überziehenden  Blatte  frisch  geronnene  Exsudate.  Das  intensiv  gerO- 
thete  Endocardium  lös't  sich  sehr  leicht  ab.  Die  Klappen  sind  mü 
beträchüichen  blutigfaserstoffigen ,  entzündlichen  Ablagerungen  be- 
deckt, und  zeigen  sich  angeschwollen  und  in  ihrem  Gewebe  selbst 
entzündet.  Die  Muskelsubstanz  des  Herzens  ist  erweicht  Die  Kopf- 
haut ist  angeschwollen.  Die  Sinus  und  die  Venen  der  Pia  mater  sind 
mit  Blut  überfüllt     Im  grossen  wie  im  kleinen  Gehirn   finden  aidi 
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zahlreiche  Blulpunktc  und  kleine  Extravasationen.  Die  Ventrikel  ent- 
halten wenig  Serum.  Als  durch  das  Terpentinöl  zunächst  gesetzt 
können  die  Hyperaemie  und  Erosionen  der  Magensohleimheit  und  die 
I^jection  der  Schleimhaut  des  Dannkanals  betrachtet  werden.  Der 
Tod  aber  ward  durch  die  Entzündung  des  Pen -und  Endocardiuros 
bedingt,  die  in  Folge  der  fortgesetzten  Einwirkung  des  TerpentiMls 
sich  ausbildete.  An  dem  Thier  waren  vor  dem  Versuch  keine  Er- 
scheinungen eines  Herzleidens  wahrnehmbar.  Herzentzündung  in  sei« 
eher  Ausdehnung  kömmt  überhaupt  selten  bei  Pferden  vor. 

Die  Einwirkung  auf  das  Herz  zeigte  sich  auch  bei  einem  Ver- 
suche mit  ozonisirtem  Terpentinöl,  zu  dem  uns  noch  ein  Pferd  in  der 
Veterinairschule  überlassen  wurde.  Es  war  diess  eine  schwarzbraune 
Stute,  gross,  von  starken  Knochen-  und  Muskelbau,  wohlgenährt, 
etwa  9  Jahre  alt.  Das  Thier  war  seit  116  Tagen  in  der  Anstalt  mit 
Wurm  erfolglos  behandelt  worden.  Ausser  Wurmbeulen  am  Rücken 
und  den  hintern  Extremitäten  war  keine  krankhafte  Veränderung 
oder  Funktionsstörung  an  demselben  ersichtlich.  Es  hatte  45  Puls- 
schläge in  der  Minute,  die  Zahl  der  Athemzüge  w<nr  10.  Am  19. 
Februar  wurden  ihm  zuerst  2  |  ozonisirtes  Terpentinöl  gereicht. 
Bald  nach  der  Darreichung  zeigte  sich  der  Puls  etwas  frequenter 
(48  Schläge),  wurde  voller  und  härter,  die  Athemzüge  blieben  10 
in  der  Minute.  Das  Thier  liess  viel  Harn,  der  gelblich  gefärbt  und 
trübe  aussah.  Er  roch  nach  Veilchen,  reagirte  neutral,  unter  dem 
Microscop  zeigte  er  Fettkugeln.  Am  20.  u.  21.  Februar  erhielt  das 
Thier  jedesmal  auf  2  Dosen  vertheilt  4  |  ozonisirten  Terpentinöls.  Am 
ersten  Tag  stieg  der  Puls  auf  53 ,  am  zweiten  auf  63  Schläge  in  der 
Minute,  auch  die  Athemzüge  wurden  etwas  häufiger  (U  in  der  Mi- 
nute). Am  zweiten  Tage  verschmähte  das  Thier  das  Futter,  liess 
viel  Harn  von  demselben  Aussehen  wie  am  19.  Bei  der  chemi- 
soben  Untersuchung  fand  sich  m  ihm  Benzoesäure.  Am  22.  ward 
mit  der  Verabreichung  des  osoiiifiirten  Terpentinöls  für  einige  Tage 
ausgesetzt.  Am  ersten  Tage  ging  die  Frequenz  der  Pulse  auf  52, 
am  andern  auf  die  frühere  Zahl  zurück,  eben  so  die.  der  Athemzüge. 
Am  27.  Februar  wurde  das  ozonisirte  Terpentinöl  dem  Pferde  von 
neuen  gegeben,  und  zwar  V2  %•  ^^  stellten  sich  CoHkerscheinungen 
darnach  ein  und  beträchtliobe  Pulsbeschleunigung.  Am  28.  Febr. 
erhielt  es  1  ft  in  2  Doseft  getheilt,  die  Pulsfrequenz  stieg  auf  61 
Schltfge,  am  1.  März,  an  welchem  Tage  ihm  IV2  ft  in  3  Dosen  go- 
reicht wurden,  auf  63  SchMge.  Der  Herzohoc  war  sehr  verstärkt 
und  unregelmässig,  doppelschlägig ,  ebenso  der  Arterienpuls.  Die 
Hauttemperatur  war  erhöht,  die  Schleimhaut  der  Nase,  des  Schlun- 
des und  der  Zunge  erschien  geröthet.  Das  Thier  war  sehr  unruhig, 
versagte  das  Futter,  liess  wenig  Harn.    Am  andern  Tage  zählte  man 
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59  Pulsschläge.  Die  Herzbewegungen  waren  noch  unregefaniss^ 
schwächer.  L'nser  Vorraih  voo  ozonisirtem  Tefpentinöl  war  ver- 
braucht, die  durch  dasselbe  hervorgerufheo  ErscheiDungeD  giugee 
TorUl>er  mit  Ausnahme  der  PulsbeschleuniguDg.  Das  Thier  war  jün- 
ger und  \iel  kräftiger  als  das.  dem  gewöhnliches  Terpentindl  ge- 
reicht worden  war.  Es  hatte  lange  verschiedene  Mittel  gegen  die 
Wurmkrankheit  erhalten,  und  reagirte  wenig  gegen  Arzneien  über- 
haupt, was  sich  auch  zeigte,  da  wir  es  mit  Digitalin  zu  tödten  sach- 
ten. Es  war  bei  dem  Gebrauche  des  ozonisirten  Terpentinöls  mehr 
abgemagert.  Eine  Wurmbeule  am  Rücken  war  verschwunden,  da- 
gegen zeigten  sich  neue  an  den  Vorderfüssen.  Das  Digitalin  äusserte 
seine  Wirkung  vorzüglich  und  zuerst  durch  Verlangsamung  des  Hen- 
schlages.  Auf  die  Dosis  von  1  Gramme  die  das  Thier  am  16.  Febr. 
erhielt,  nahm  seine  Frequenz  um  7  Schläge  ab,  nacb  einer  zvieiteo 
Dosis  am  17.  von  2  Grammes  sank  sie  von  S3  Pulsationen  auf  4S^ 
während  die  Zahl  der  Athemzüge  von  9  auf  16  stieg.  Auf  die  Do- 
sis von  4  Grammes  am  18.  Febr.  minderte  sich  die  Zahl  der  Puis- 
schläge  auf  35,  die  verlangsamten  Herzcontractionen  waren  unregel- 
mässig, die  Arterienpulse  unterdrückt,  aussetzend,  die  RespiratioD 
beschleunigt.  Die  Schleimhäute  erschienen  auffallend  blass.  Dis 
Thier  harnte  oft  und  \iel.  Unter  Con\'ulsionen  und  sehr  beschwer 
lieber  Respiration  verendete  es  andern  Tages  Nachmittag.  Bei  der 
Section  waren  die  Schleimhäute  livid  gefärbt  Die  Lungen  warea 
stellenweise  hepatisirt  Der  Herzbeutel  enthielt  eine  grosse  Quanti- 
tät Serum.  In  den  Herzventrikeln  fanden  sich  umfangreiche  Faser- 
stoffcoagula,  eben  so  in  andern  Gefässen,  besonders  war  die  Ge- 
krösvene  durch  ein  solches  von  grosser  Dichtigkeit  ganz  ausgefUllL 
Als  das  Resultat  dieser  Versuche  an  Thieren  ergab  sich  eine 
der  Wirkung  des  gewöhnlichen  Terpentinöls  ähnliche  nur  rascher 
und  intensiver  eintretende  von  dem  ozonisirten  Oele.  Auf  die 
Schleimhaut  des  Mundes  und  der  Digettionsorgane  wirkt  es  wie  das 
gewöhnliche  irritirend,  es  folgt  seiner  Anwendung  vermehrte  Spei- 
chel- und  Schleimabsonderung.  Rasch  wird  es  von  den  Digestions- 
organen aus  in  die  Gefässe  aufgenommen.  Der  Puls  wird  dann  vol- 
ler und  frequenter,  eben  so  die  Respiration  beschleunigt,  nach  der 
Darreichung  grösserer  Dosen  beschwerlich.  Die  Einwirkung  auf  die 
Herzbewegung  und  die  Respiration  stellte  sich,  gesteigert  durch 
grosse  oder  öfter  wiederholte  Gaben,  in  der  Form  von  Entzündung 
des  Endocardiums  und  Peric^rdiums,  der  RlutüberfUllung,  des  Blut- 
flusses,  der  Entzündung  und  Verdichtung  des  Lungengewebes  dar. 
in  zweiter  Reihe  treten  dann  Erscheinungen  von  Functionsstörungen 
im  Nervensystem:  Retäubung,  Convnlsionen ,  Paralyse  ein.  Unter 
diesen  Symptomen  erfolgt  der  Tod.    ^e\  durch  kleinere  Dosen  her- 
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vorgerufenen  gelinderen  Wirkungsgraden  gehen  die  Erscheinungen,  w  ie 
nuch  der  Darreichung  anderer  fluchtiger  Excitantien,  bald  wieder  vor- 
tlber. 

Das  ozonisirte  wie  das  ge%A 'ähnliche  Terpentinöl  wird  nach  kur- 
zer Zeit  aus  dem  Blute  durch  die  Lungen  und  die  Nieren  wieder 
entfernt.  Bei  der  Lungenexhalntion  nimmt  man  den  eigenthUmlichen 
Geruch  des  Oels,  an  dem  Urin  einen  dem  der  Veilchen  ähnlichen 
Geruch  wahr,  unter  dem  Microscop  sahen  wir  in  letzterm  nach  gros- 
sem Gaben  des  Oels  Pettkugeln.  Die  Abscheidung  desselben  zeigt 
sich  dabei  etwas  vermehrt,  zuweilen  mischt  sich  ihm  Blut  bei.  Bei 
den  Sectionen  finden  sich  die  Nieren  blutUberfOllt ,  wohl  in  Folge 
der  örtlichen  starkem  Irritation  der  Ilarnwerkzeuge. 

Nach  den  Versuchen  an  Thieren  prüften  wir,  ich  und  mehrere 
Praktikanten  der  Poliklinik,  das  ozonisirte  Terpentinöl  an  uns  selbst. 
Wir  nahmen  es  tropfenweise  auf  Zucker  anHinglich  5,  später  10  und 
15  Tropfen.  Es  erregte  auf  der  Zunge  eine  Empfindung  von  Kühle 
wie  PfefTermünzö]  und  einen  leichten  prickelnden  Schmerz,  nachdem 
ein  Gefühl  von  Rauhigkeit  an  der  Zunge  noch  einige  Zeit  zurUckblieb. 
Die  Speichelabsonderung  wurde  etwas  stärker.  In  der  Magengegend 
stellte  sich  ein  Wärmegefühl  ein.  Die  Ilauttemperatur  wurde  vor- 
übergehend erhöht,  der  Puls  etwas  frequenter,  doch  wurden  diese 
Erscheinungen  nicht  constant  beobachtet.  Der  Urin  nahm  alsbald 
einen  Veilchengeruch  an,  doch  konnte  man  weiter  keine  Verände- 
rungen an  ihm  wahrnehmen.  Er  enthielt  kein  Eiweiss,  mit  dem 
Microscop  konnte  injn  keine  abnormen  Bestandtheile  in  ihm  ent- 
decken. 

Oertlich  auf  die  äussere  Haut  applicirt  zeigt  das  ozonisirte  Ter- 
pentinöl intensivere  Wirkung  als  das  gewöhnliche.  Nur  in  kleiner 
Quantität  einige  Tropfen  an  dieselbe  gebracht  riefen  einen  intensiven 
brennenden  Schmerz,  Röthe  und  Anschwellung  augenblicklich  hervor. 
Der  Schmerz  dauerte  ungeachtet  der  Anwendung  kalter  Umschläge 
1  Stunde  lang  an. 

Nachdem  wir  so  die  Wirkung  des  ozonisirten  Terpentinöls  durch 
Versuche  an  Thieren  und  an  uns  selbst  geprüft  hatten,  gingen  wir 
zu  seiner  Anwendung  in  Krankheiten  über,  in  denen  der  Nutzen  des 
gewöhnlichen  Terpentinöls  erfahrungsmässig  bekannt  ist.  So  gilt 
das  gewöhnliche  Terpentinöl  als  sehr  wirksam  bei  Catarrhen  der 
Hamwerkzeuge  und  Lähmung  der  Blase,  eine  locale  Wirkung,  die 
durch  die  Abscheidung  eines  grossen  Theils  des  ins  Blut  aufgenom- 
menen Terpentinöls  von  den  Nieren  auf  diesen  Wegen  erklärlich  ist. 
In  2  Fällen  von  chronischem  Blasencatarrh  sahen  wir  bei  dem  Ge- 
brauche des  ozonisirten  Terpentinöls  die  Erscheinungen  der  Krank- 

ArcUir  f.  wüceiiacli.  Hrilk.    I.    4.  C^^ 
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lioit   bald  abnehmen ;    2  Fälle    von  Inconlinenlia   urinae   v^urden  mit 
dem  Mittel  geheilt.     Gute  Dienste  leistete  es  uns  bei  Blutungen. 

Bei  einer  39  jährigen  Wilchnerin,  bei  der  am  10.  Tiipe  nach 
einer  normalen  Geburt  eine  beträchtliche  Blutung  aus  dem  Uterus, 
die  bald  Erscheinungen  der  Anaemie  im  Gefolge  hatte,  eingetreten 
war,  war  das  Secalc  cornutum  erfolglos  geblieben.  Die  Anwen- 
dung kalter  Umschläge  musste  ausgesetzt  werden ,  da  bei  der  Kran- 
ken, die  seit  lange  an  ll\sterie  litt,  starke  Krämpfe  auftraten.  Sie 
erhielt  nun  das  ozonisirte  Terpentinöl,  bei  dessen  Gebrauch  die  Blu- 
tung bald  still  stand.  Dabei  hatte  sich  Kopfschmerz  und  Herzklopfen 
eingestellt,  welche  Erscheinungen  sich  aber  bald  wieder  verloren. 
Der  Puls  ward  in  kurzer  Zeit  wieder  kräftiger,  und  die  Kranke  re- 
convalescirte  rasch.  Aehulich  günstigen  Erfolg  sahen  wir  von  dem 
ozouisirten  Terpentinöl  in  einem  andern  Fall  von  Metrorrhagie. 

In  einem  dritten  Falle  bei  einer  durch  Tuberculose  der  Luneen 
und  des  Darmkanals  sehr  herabgekommenen  Frau  von  48  Jahren 
nahm  die  Gebärmutterblutung,  die  nach  einer  profusen  Blutung  aus 
den  Lungen  aufgetreten  war,  bei  dem  Gebrauche  des  Mittels  ab, 
und  verlor  sich  allmählig  ganz. 

Ein  hartnäckiges  seit  Wochen  immer  wiederkehrendes  Bluter- 
brechen bei  einer  dreissigjährigen  Frauensperson,  dessen  Quelle  nach 
den  vorhandenen  Erscheinungen  mit  Wahrscheinlichkeit  in  einem  Ma- 
gengeschwüre zu  suchen  war,  stand  bei  seiner  Anwendung  einige 
Zeit  still,  kehrte  aber  später  wieder. 

Oefter  wendeten  wir  das  ozonisirte  Terpentinöl  bei  Neurosen 
an.  Bei  Ischias  erwies  es  die  von  dem  gewöhnlichen  Terpentinöl 
seit  lange  bekannte  schmerzlindernde  Wirkung  (Seit  Jahren  sahen 
wir  in  allen  Fällen  von  Ischias  von  dem  Terpentinöl  Erleichterung 
der  peinlichen  Schmerzen ,  und  können  es  darum  auch  vor  allen  an- 
dern Antiischiadicis  empfehlen).  Eben  so  milderte  es  bald  eine  hart- 
näckige Prosopalgie  bei  einer  bejahrten  Frau. 

AehnUche  Wirkung  wie  beim  Ischias  nahmen  wir  vom  ozonisir- 
ten  Terpentinöl  gegen  rheumatische  und  gichtische  Schmerzen  in  an- 
dern Theilen  wahr.  In  2  Fällen  dieser  Art  verloren  sich  die  Schmer- 
zen in  kurzer  Zeit.  Bei  einer  51  jährigen  Frau,  die  seit  Jahren  an 
Gicht  gelitten  hatte,  wichen  die  seit  Wochen  wiederkehrenden  Schmer- 
len in  den  Oberarmen  und  Schenkeln  schon  nach  3  tägigem  Gebrauch 
des  ozonisirten  Terpentinöls,  bei  dessen  Anwendung  Erhöhung  der 
Hauttemperatur,  etwas  Kopfschmerz  und  grössere  Pulsfrequenz  beob- 
achtet wurde. 

Keinen  Erfolg  sahen  wir  von  den  Mittel  in  2  Füllen  von  Läh- 
mungen. Der  eine  betraf  eine  56  jährige  an  Paralysis  agitans  seit 
4  Jahren  leidende  Frau.    Die  zitternden  Bewegungen  der  Exu-emitä- 
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tcn  nahmen  in  den  ersten  Tagen  des  Gebrauches  des  ozonisirten 
Terpentinöls  etwas  an  ihrer  Heftigkeit  ab ,  erlangten  später  aber  wie- 
der ihre  frühere  Intensität.  Die  andere  Kranke  28  Jahre  alt  war  in 
Folge  von  Apoplexie  reehtseitig  gelähmt.  Auch  bei  ihr  trat  auf  die 
Darreichung  des  ozonisirten  Terpentinöls  keine  Veränderung  in  den 
Lähmungserscheinungen  ein.  Noch  reichten  wir  das  ozonisirte  Ter- 
pentinöl in  einem  Falle  von  Noma,  dier  im  Verlaufe  eines  typhösen 
Fiebers  sich  entwickelt  hatte.  Die  Kräfte  der  kleinen  6  jährigen  Kran- 
ken erhielten  sich  dabei  ungeachtet  des  die  Weichtheile  des  Gesichts, 
die  Lippen  und  die  Nase  verzehrenden  Brandes  ungewöhnlich  lange. 
Die  Kranke  wurde  nach  einigen  Tagen  der  Behandlung  wegen  man- 
gelnder Pflege  im  elterlichen  Hause  in  das  Kinderspilal  gebracht,  wo 
sie  ihrem  Leiden  erlag. 

Im  Ganzen  haben  wir  bis  jetzt  das  ozonisirte  Terpentinöl  in  20 
Fällen  bei  Kranken  verordnet.  Die  Dosis  war  10  bis  20  Tropfen. 
Diese  Dosis  muss,  da  die  Wirkung  des  ozonisirten  Ter[)entinöls  wie 
die  anderer  aeiherisches  Oel«  enthaltender  Mittel  rasch  vorübergeht, 
in  nicht  zu  langen  Zwischenräumen  wiederholt  werden.  Wir  Hessen 
alle  3  oder  4  Stunden  dieselbe  nehmen,  und  stiegen  allmählig  von  10 
auf  20  Tropfen,  da  bei  unsern  Versuchen  an  Thieren  sich  geringere 
Intensität  der  Wirkung  bei  Wiederholung  derselben  Dosen  gezeigt 
hatte.  Die  Thatsache  der  Angewöhnung  des  Organismus  an  Arznei- 
mittel erheischt  besonders  bei  der  Darreichung  von  Reizmitteln  Be- 
rücksichtigung. Wir  reichten  das  ozonisirte  Terpentinöl  tropfenweise 
auf  Zucker,  oder  in  Zuckerwasser  oder  einem  aromatischen  Wasser, 
es  kann  wohl  auch  wie  das  gewölmliche  Terpentinöl  mit  Honig  oder 
mit  £igelb  in  Emulsionsform  gegeben  werden. 

Das  Resultat  unserer  therapeutischen  Versuche  mit  dem  ozonisir- 
ten Terpentinöl  entsprach  ganz  dem  der  oben  beschriebenen  physio- 
logischen. Sie  ergaben  in  denselben  Krankheiten*  dieselbe  Wirkung, 
nur  scheint  diese  beim  ozonisirten  Terpentinöl,  rascher  und  intensiver 
einzutreten,  wie  wir  bei  den  Versuchen  an  Thieren  die  krankhaften 
Störungen  vom  ozonisirten  Terpentinöl,  wenn  auch  dieselben  wie  bei 
der  Anwendung  von  gewöhnlichen  Terpentinöl,  doch  rascher  und  in- 
tensiver erfolgen  sahen. 
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Zur    Pathologie    und    Therapie. 


Zur  Lehre  von  den  Blutkraiiklielteii 


von 


S.     Vogel. 


A.     Fall  voD  Aaacniie  (Oligocythaemie)  mit  allen  Zeichen 
einer  wahren   Plethora   (Polycyihaemie). 

Die  Entscheidung  der  Frage,  ob  in  einem  bestimmten  Krank- 
heitsfalle ein  anämischer  oder  im  Gegentheile  ein  plethorischer  Zustand 
vorliegt;  ist  manchmal  sehr  schwierig,  und  bisweilen  lassen  alle  die 
gewöhnlichen  diagnostischen  Zeichen  Tür  die  Entscbeidung  dieser 
Frage  so  sehr  im  Stiche,  dass  Nichts  weiter  übrig  bleibt,  als  eine 
Blutuntersuchung,  um  den  nöthigen  Anhaltspunkt  fdr  eine  erfolgrei- 
che Therapie  zu  gewinnen.  Die  folgenden  Fälle  sind  in  dieser  Hin- 
sicht besonders  instruktiv  und  scheinen  mir  der  grossen  praktischen 
Wichtigkeit  des  Gegenstandes  wegen  der  Mittheilung  werth. 

Marie  Th.,  28  Jahr  alt,  Dienstmagd,  kam  Anfangs  November  1853 
in  meine  Klinik.  Sie  war  in  ihrer  Jugend  stets  gesund,  wvrde  im 
17.  Jahre  menstruirt.  Im  20.  Jahre  wurde  sie  bleichsttchtig  und  Kit 
mehrere  Jahre  an  Chlorose.  Später  verloren  sich  alle  Erscheinun- 
gen dieser  Krankheit,  ihre  Periode  wurde  regelmässig,  ihr  Aussehen 
blühend:  es  stellte  sich  Öfteres  Nasenbluten  ein.  In  den  "letzten 
Jahren  will  sie  ein  Paar  mal  an  Lungenentzündung  und  Seitenste- 
chen (Pleuritis  ?)  gelitten  haben. 

Fünf  Tage  vor  ihrer  Aufnahme  wurde  Patientin  voir^inem  ziem- 
lich heftigen  Frost  befallen,  wozu  sich  Stechen  in  der  linkeri  Seite 
und  mehrmaliges  Erbrechen  einer  sauren,  wässrigen  Flüssigkeit  ge- 
sellten. 
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Bei  ihrer  Aufnahroe  bot  die  Kranke  alle  Zeichen  der  Plethora 
dar  :  sie  halte  ein  sehr  geröthetes  Gesicht,  einen  kräftigen,  vollen 
Puls  von  80  Schlägen,  starkes  Arterienklopfen  in  verschiedenen  Kor- 
pertheilen.  Dabei  Schmerz  im  linken  Hypochondrium,  ohne  dass  die 
nähere  Untersuchung  durch  Perkussion  und  Auskultation  in  der  lin- 
ken Pleura  und  Milz  eine  nachweisbare  Veränderung  ergab.  Das 
Erbrechen  hatte  nachgelassen  :  Zunge  belegt,  kein  Appetit ;  Stuhl 
seil  3  Tagen  angehalten  ;   Urin  hochgestellt. 

Das  Leiden  wurde  als  eine  febris  rheumatica  mit  Catarrhus  in- 
testinalis aufgefassl.  Therap.  Bettarresl.  Infus,  flor.  Sambuci  mit 
Natr.  nitr.  Dr.  2.  und  Natr.  sulfur.  Unc.  1.  für  2  Tage  —  8  blutige 
Schröpfkbpfe  in  die  linke  Seite. 

Darauf  Hess  in  den  nächsten  Tagen  das  Fieber  nach,  der  Puls 
wurde  ruhig  (56),  der  Urin  weniger  hochgestellt.  Aber  die  Erschei- 
nungen von  Plethora  waren  wo  möglich  noch  deutlicher  als  zuvor  : 
das  Gesicht  der  Kranken  war  dunkelroth ,  der  Kopf  heiss.  Die 
Kranke  klagte  über  stechende  Schmerzen  im  Rücken,  ohne  dass  die 
genaueste  Untersuchung  an  dieser  Stelle  eine  Abnormität  nachwei- 
sen konnte.  Stillt  eines  Aderlasses,  den  Patientin  dringend  wünschte, 
wurden  15  blutige  Schröpfköpfe  auf  den  Rücken  gesetzt.  Dadurch 
wurde  jedoch  der  Zustand  der  Kranken  nicht  erleichtert,  sondern 
eher  schlimmer,  nur  waren  die  Erscheinungen,  über  welche  sie 
klagte,  sehr  unbestimmter  Natur  :  Schmerz  in  der  Magengegend  bei 
schlechtem  Appetit  und  unregelmässtgem  Stuhl  :  GefUhl  von  grosser 
Mattigkeit  und  Unbehagen  :  dabei  rothes  blühendes  Aussehen  ohne 
Zeichen  von  Blutandrang  nach  dem  Kopf.  Venen-  und  Arterienge- 
räusche waren  nicht  vorhanden.  So  ging  es  etwa  8  Tage  lang  und 
verschiedene  angewandte  Mittel  (TR  Rhei  aquos.  mit  Aq.  Laurocerasi 
—  Magister.  Bismuthi  etc.)  hatten  nicht  die  geringste  Erleichterung 
für  die  Kranke  zur  Folge. 

Unterdessen  halte  ich  das  Schröpfblut  der  Kranken  näher  un- 
tersucht, und  zu  meinem  Erstaunen  gefunden,  dass  dasselbe  alle 
Zeichen  eines  anämischen  (oligocythämisclien)  Blutes  in  hohem  Grade 
darbot.  1000  Theile  Blut  von  Marie  Th.  nach  der  Blutfarbenskala 
geprüft  (s.  dieses  Archiv  Bd.  1.  Hfl.  2.  S.  195  ff.)  enthielten  nur  so 
viel  Farbestoff,  als  700  Th.  Normalblut.  Genau  dasselbe  Zahlenver- 
hältniss  ergab  eine  quantitative  Bestimmung  des  in  diesem  Blute 
enthaltenen  Hämatoglobulin,  so  dass  also  nach  beiden  sich  gegensei- 
tig conU*olirenden  Bestimmungen  das  Blut  nur  ^/^^  seines  normalen 
Gehaltes  an  Blutkörperchen  enthielt.  Darauf  hin  glaubte  ich  die 
bisher  verfolgte  Therapie  verlassen  und  die  Kranke  als  anämisch 
behandeln  zu  müssen.  Ich  gab  der  Kranken  TR  ferri  poniati  in  stei- 
gender Dose  und  hatte  das  Vergnügen  zu  sehen,  dass  sie  sich  dar- 
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nach  rasch   besserle   uad   nach    14  Tagen   gebeiii  entlassen  wcnlcn 
konnte. 

B.    Scheinbare  Anämie,   durch  die  Blutuntersuchung  als 

nicht    vorhanden    nachgewiesen. 

Christoph  H.  18  Jahr  alt,  kam  Anfang  Dacember  1853  auf  meioe 
Klinik.  Er  war  früher  immer  wohl  gewesen,  litt  aber  seit  eioigeo 
Tagen  an  stechenden  Schmerzen  in  der  rechten  Seite,  in  der  Gegend 
der  unteren  Rippen  von  der  Brustwarze  bis  zur  vorderen  Mittellinie. 
Auskultation  und  Perkussion  ergaben  keine  nachweisbare  Abnormi- 
tät der  Pleura.  Der  Kranke  war  vollkommen  fieberlos,  hatte  guten 
Appetit,  bot  aber  alle  Zeichen  einer  Anämie  dar  :  sehr  blasses  Aus- 
sehen, rechtseilige  Venengeräusche,  sehr  blassen  Urin,  einen  gewis- 
sen Grad  von  Muskelschwäche.  Eine  Untersuchung  des  durch 
Schröpfen  erhaltenen  Blutes  ergab  jedoch  ,  dass  sein  Blui  ziemlich 
ebensoviel  FarbestolT  enthielt,  als  das  Normalblut.  Auf  6  applicirte 
Schrcpfköpfe  verloren  sich  die  Schmerzen  und  der  Kranke  konnte 
bereits   am  nächsten  Tage  vollkommen  wohl  entlassen  werden. 


II. 

Kxceutrbictae  Herz-Hyiiertropliiet  inii  U^aMer 

behandelt  und  gebessert 

von 


r.      SelilldliAeli, 

Arzt  an  der  Wasserheilanstalt  Pelonkeo  bei  Danzig. 

Anatomische  Veränderungen  des  Herzens  gellen  allgemei»  als 
unheilbar  nnd  fast  eben  so  allgemein  als  Gegenanzetge  gegen  den  Ge- 
brauch der  Wassercur.  Folgender  Fall,  dessen  Resultat  meine  eigene 
Erwartung  bei  weitem  Übertraf,  dtlrfte  die  Nothwendigkeii,  obige  An- 
nahmen in  etwas  zu  beschränken,  beweisen  und  sich  daher  zur  Ver- 
öffentlichung eignen.  • 

Im  Juli  1853  wurde  mir  ein  junger  Manu  von  16  Jahren  voo 
seinem  Vater  vorgestellt,  mit  der  Angabe,  dass  er  nach  Auslage  sei- 
nes Hausarztes  herzkrank  sei.  Die  subjeoliven  Leiden  waren  dys- 
pnoische Anfälle  ;  als  wichtigste  objeoCive  Symptome  fand  ich  bei  ol)e^ 
flächlicher  Untersuchung  einen  frequenten  und  kleinen  Pub,  eine 
ilusdebnung  des  matten  lloralones  nach  rechts,   einen  abnorm  star- 
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kcn  und  ausgedehnten  lierzanschlag  und  ein  ziemlich  unruhiges  We- 
sen des  Patienten.  Rei  der  Auskultation  war  kein  Aflergeritusch  zu 
hören. 

Der  Valer  war  ein  grosser  Freund  der  Wassercur  und  wünschte 
die  Aufnahme  seines  Sohnes  in  die  Anstalt.  Wenn  ich  nun  auch 
mit  der  Ansicht  derer,  welche  in  einem  Herzleiden  eine  Gegenanzeige 
gegen  den  ihisserlichcn  Gebrauch  des  Wassers  sehen,  nicht  überein- 
stimmte, so  glaubte  ich  doch  auch  dem  Patienten  keinen  sonderlichen 
Nutzen  von  der  Cur  und  am  allerwenigsten  eine  Besserung  des  Herz- 
leidens selbst  versprechen  zu  können.  Eine  Erwägung  aber  bewog 
mich,  die  Aufnahme  wenigstens  nicht  zu  verweigern:  ich  hoffte  näm- 
lich einestheils,  den  Körper  des  Kranken  etwas  abzuhärten,  ihm  so 
eine  gewisse  Immunität  gegen  leichlere  Krankheitsursachen  zu  geben 
und  ihn  möglichenfalls  vor  einer  Herzentzündung,  überhaupt  vor 
Verschlimmerung  des  Uebels  zu  bewahren :  andemtheils  schien  es 
mir  nöthig  und  möglich,  die  bedeutende  Reizbarkeit  des  Patienten 
herabzustimmen. 

Bei  Beginn  der  Cur  am  ].  August  nahm  ich  Anamnese  und  Sta- 
tus präsens  des  Patienten   auf  und  erfuhr  und  fand  dabei  Folgendes 

Anamnese:  Der  Vater  des  P.  lebt  noch  und  leidet  an  Lun- 
gen-Emphysem und  Schwindel -Anfällen.  Die  Mutter  ist  an  Lungen- 
Tuberkulose  vor  einigen  Jahren  gestorben.  Von  den  Geschwistern 
sind  6  gestorben,  darunter  ein  Bruder  an  ,,Kopfwassersucht^',  einer 
im  Aller  von  IV2  J^^**  dn  „Speckhals'',  eine  S€hwester  im  5.  Jahre 
an  Verstopfung  nach  Übermässigem  Kartofl'elgenuss.  2  Schwestern 
von  1 1   und  8  Jahren  leben  noch  und  sind  gesund. 

Patient  hat  seine  erste  Nahrung  von  einer  Amme  bekommen. 
Als  Kind  hat  er  viel  und  zwar  meist  Mehlspeisen  gegessen.  Bis  ins 
13.  Jahr  lebte  er  auf  dem  Lande,  seitdem  besuchte  er  ein  städtisches 
Gymnasium  und  musste,  da  er  etwas  schw*er  fasste,  viel  und  ange- 
strengt arbeiten. 

Als  Kind  hat  er  einmal  den  Keuchhusten ,  einmal  Croup ,  und, 
besonders  bis  ins  7.  Jahr,  sehr  häufig  Bronchialcatarrh  gehabt  Bis 
vor  einigen  Jahren  ist  Nasenbluten  oft  und  stark  eingetreten.  An 
Rheumatismus  hat  er  nie  gelitten.  Im  Sommer  IH52  hat  er  die  Ma- 
sern, im  Herbst  den  Typhus  und  gleich  darauf  einen  sehr  heftigen 
Rückfall  davon  durchgemacht. 

Von  da  an  war  er  gesund,  bis  er  nach  der  Rückkehr  von  den 
Osterferien  einige  Tage  lang  häufige,  besonders  in  der  Wärme  auf- 
tretende Anfälle  von  Beängstigung  und  Dyspnoe  mit  (iesichtsröthe  be- 
kam, welche  ihn  allemal  nölhiglen,  Kleider  und  Fenster  zu  ölFnen. 
Das  wurde  nach  Gebrauch  einer  Medizin  besser,  doch  tritt  seitdem 
manchmal  eine  llcr/aufregung  ein,  welche  P.  hört;   Herzklopfen  fühlt 
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er  nichl.     Ausserdem  hat  er  zuweilen  elwas  Kopfscbmerz ,   doch  sei- 
teo  und  unbedeutend. 

Ausser  dem  oben  erwiihnten  Medicament,  nacb  dem  die  aoräng- 
liehen  starken  Annale  wegblieben,  hat  P.  nichts  eingenommen.  Doch 
hat  er  Turnen  und  Schwimmen  diesen  Sommer  ausgesetzt  und  trägt 
seit  14  Tagen  eine  Kapsel  mit  kaltem  Wasser  in  der  Herzgegend. 

Status   praesens:     Die    Untersuchung    wurde    vorgenommen 
am  1.  August  1853  Nachmittags  3Va  Uhr.,  2V2^3  Stunden  nach  dem 
Essen,  bei  +   14°  C.  Lufttemperalur,  N.-W.-Wind,    windigem  u.  leil- 
weise  regnerischem  Weiter.  -^      P.  ist  von  mittlerer  Starke,    mit  et- 
was zarter  Muskulatur.     Die  Stimme  ist  nicht  laut,  Respiration  r^el* 
m^issig,   20.  Puls   etwas  klein,    111.  Zunge   von  gewöhnlicher  Form, 
Farbe  vorn  normal,   hinten   weissgelblich   belegt  und   soll    der  Aus- 
sage   des   P.   nach   immer    so    gewesen   sein.      Appetit,    Verdauung 
und   Stuhlentleerung  in   Ordnung.    Temperatur   unter    der  Zunge  -|- 
37,8  C.    —     Der  Umfang   des  Thorax  in   der  Höhe  der  Brustwarzen 
beträgt  nach  möglichst  tiefer  Inspiration  79 V2  cm.,    nach  der  Exspi- 
ration 72  cm.     Thorax  vorn  platt,   ang.  Ludov.  wenig  hervortretend, 
Schlüsselbeingruben   nicht  sehr   zu  bemerken.    Auf  dem  Rücken  da- 
gegen zeichnen  sich  die  Schulterblätter  deutlich  ab;   das  rechte  steht 
um  ein  Unbedeutendes  tiefer.     Die  Intercostalräume  sind  nirgends  zu 
sehen.  —  Die  Perkussion  ergiebt  in  der  Medianlinie  bei  leisem  Klopfen 
einen   vollen   Ton   bis   an   den  Reginn   des   Schwertfortsatzes,  in  der 
lin.  mamm.  sin.  bis  an  den  obern  Rand    der  4.  Rippe,    rechts  bis  in 
den  5.  Zwischenrippenraum,    links   bis   zur  8.  Rippe,   wo   er  in  den 
tympanitischen  Ton   übergeht.     Auf   dem   Rücken   abwärts   von  den 
Schullerblätlern   beginnt  der  leere  Ton  beiderseits  im  1].  Zwischen- 
rippenraum.   —    Rei  der  Auskultation  ist  rechts  oben   und   aussen, 
unmittelbar    unterhalb    der   Mitte   der  Clavicula,    unbestimmtes,  am 
Slcrnal-Endo  des  Schlüsselbeins  bronchiales — ,  in  den  entsprechen- 
den Gegenden  der  linken  Seite  und   des  Rückens   dagegen   gar  kein 
Athmungsgeräusch  zu   hören.  —     Reim  Uerzanschlag  sieht    man  die 
5.  Rippe   und    die   anliegenden   Zwischenrippenräume   sich   bewegen. 
Der  Stoss  ist   unterhalb  der  4.   Rippe  ca.    T'   nach  innen   von   der 
Brustwarze  am  stärksten,   überhaupt  zu  fühlen  aber  im  4.  Zwischen- 
rippenraumo  gleich  links  vom  Sternum  an   in  einer  Ausdehnung  von 
10  cm.,  bis  3  oder  4  cm.  nach  aussen   von  der  pap.  mamm.,  im  & 
Zwischenrippenraume  8V2   cm.    breiL     Das  Herz  reicht,    so   weit  es 
sich  durch  die  Perkussion  nachweisen  lässt,   bis  an  den  obern  Rand 
der  4.  Rippe  hinauf,  berührt  beim  4.  Zwischenrippenraume  das  Ster 
nuin  und  reicht  bei  der  5.  Rippe   bis  an   den   rechton  Rand    dessel- 
ben.    Diese  Gränzcn  kommen  jedoch  nur  bei  starkem  Anschlage  des 
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Fiogers  zur  Wahrnehmung;  bei  leiser  Perkussion  erscheint  der  leere 
Ton  erst  ca«  \"  weiter  nach  unten,  resp.  nach  links.  —  Die  Herz- 
töne sind  stark  und  mehr  oder  weniger  auf  der  ganzen  Brust,  aber 
rein  und  ohne  Nebengeräusche  zu  hören.  —  Die  Perkussion  des 
Bauches  ergiebt  nichts  Abnormes;  namentlich  ragt  die  Leber  in  der 
lin«  mamm.  nicht  unter  dem  Rippenbogen  hervor. 

Aus  diesem  Befund  stellte  ich  die  Diagnose  auf  s.  g.  cxcen- 
trische  Hypertrophie  des  Herzens  ohne  Klappenfehler,  verbunden  mit 
Auftreibung  der  Leber  und  Hyperämie  der  Lungenspitzen. 

Bei  der  Cur  schien  es  mir  darauf  anzukommen,  die  Reizbarkeit 
des  Nervensystems  herabzustimmen  und  besonders  die  Innervation 
des  Herzens  zu  massigen.  Ich  hofRe  dies  zu  erreichen  theils  direct 
durch  Gewöhnung  des  Körpers  an  massige  Reize,  namentlich  den  der 
Kälte,  theils  indirect  durch  häufige  Verlangsamung  der  Herzschläge, 
um  so  zunächst,  ebenfalls  durch  Gewöhnung,  vielleicht  durchgängig 
eine  ruhigere  Girculation  des  Blutes  hervorbringen,  dann  aber  auch, 
um  durch  geringere  Bethätigung  des  Herzmuskels  die  Ernährung  des» 
selben  herabzusetzen  und  so  wenigstens  ein  Fortschreiten  der  Hyper- 
trophie zu  verhüten. 

P.  nahm  an  den  drei  Mahlzeiten  der  meisten  übrigen  Curgäste 
Theil,  genoss  also  früh  und  Abends  Roggen-  oder  Waizcnbrod  mit 
Butter  und  Milch  und  Mittags  Braten  und  Mehlspeise,  wozu  häufig 
noch  Suppe  oder  Fisch  hinzukam  ;  dazu  trank  er  den  Tag  über,  be- 
sonders nach  den  verschiedenen  Curen,  5 — 8  (Med.-)  Pfund  Wasser. 
Er  schlief  7,  manchmal  wohl  auch  8  Stunden  und  war  den  Tag  über 
meist  in  Bewegung,  wenn  er  auch  nicht  so  regelmässig  und  viel 
ging,  als  ich  gewünscht  hätte.  Auch  an  den  gymnastischen  Uebun- 
gen  und,  bei  seltnen  Gelegenheiten,  am  Tanzen  betheiligte  er  sieb, 
doch  immer  in  den  Gränzen  der  Massigkeit  und  an  dem  Grundsalz 
festhaltend,  dass  alle  übermässige  Aufregung  durch  körperliche  An- 
strengung zu  vermeiden  sei.  Schwerer  liess  sich  dies  Gebot  der 
Mässigung  in  Bezug  auf  das  Gemüth  durchführen,  da  der  junge  Mann 
ausserordentlich  reizbar  und  empfänglich  für  Gcmüthseindrücke  jeder 
Art  war  und  noch  lange  blieb.  Eine  grosse  Veränderlichkeit  in  sei- 
nen Nei'gungei)  und  Stimmungen,  die  gewöhnlich  mit  jener  Reizbar- 
keit verbunden  ist,  fehlte  auch  hier  nichL 

Die  Cur  selbst  bestand  fast  durchgängig  aus  einem  Halbbad  und 
2  Sitzbädern  täglich  von  25^  C.  und  längerer  Dauer.  Das  Halbbad 
nahm  P.  sofort  nach  dem  Aufstehen  und  blieb  mit  bedecktem  Ober- 
körper anfangs  kürzere  Zeit,  in  den  letzten  Monaten  20  Minuten  da- 
rin sitzen;  bevor  er  es  verliess,  wurde  der  Oberkörper  kalt  abge- 
waschen. In  den  Sitzbädern  sass  er  anfangs  30,  später  45 — 50  Mi- 
nuten.    Ende  August  und  Anfangs  September  wurde  3  W*ochcn  lang 
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stall  des  zweiten  Sitzbades  Nachmittags  4  Uhr  dio  Brause  interpo* 
nirt.  Sic  halle  allemal  einige  Beschleunigung  des  Pulses  zur  Folge, 
die  aber  von  kurzer  Dauer  und  für  den  Kranken  nicht  bemerkbar 
war.  In  und  nach  den  Silzbftdern  hingegen  sank  der  Puls  immer 
bedeutend,  zuletzt  bis  fast  auf  60  herab.  —  Ausserdem  trug  Patieot 
von  September  an  eine  Blase  mit  kaltem  und  deshalb  häufig  erneutem 
Wasser  auf  dem  Herzen.  Endlich  ist  noch  zu  bemerken,  dass  er 
Ende  September  und  Anfang  October,  da  er  stets  über  kalte  Füsse 
klagte,  Thaubüder  und  spjiler  kurze  kalte  Fussb^der  nahm,  wie  es 
scheint,  mit  gutem  Erfolge. 

Mit  diesem  einfachen  Apparat  von  Mitteln  wurde  so  viel  erreicht. 
dass  P.  kräftiger,  wohler  und  ruhiger  wurde  und  im  Dccember  sich 
vollständig  frei  von  den  erwähnten  Anfällen  fühlte.  Die  Cur  wurde 
noch  bis  Ausgang  Januar  fortgesetzt,  ohne  dass  in  dieser  Zeil  eine 
Spur  von  krankhafter  Herzaufregung  sich  gezeigt  hätte,  üeber  alle 
Erwartung  günstig  war  das  Resultat,  das  ich  bei  der  physikalischen 
Untersuchung  fand.  Um  vor  Täuschung  sicher  zu  sein,  stellte  ich 
meinen  Patienten  einem  der  kenntnissreichsten  Danziger  Collegen  vor: 
er  constalirte,  was  ich  gefunden  hatte  ;  das  Herz  blos  bis  in  die 
Mitte  des  Brustbeins  nachzuweisen,  und  die  Lungenspitzen  frei. 

Zur  genauen  Vergleichung  gebe  ich  das  Uesultat  der  letzten  Un- 
tersuchung, die  ich  mit  dem  Kranken  am  Tage  vor  Beendigung  der 
Cur,  am  26  Januar  1654,  anstellte.  Dabei  ist  aber  zu  bemerken,  dass 
P.  vorher  V4  Stunde  lang  scharf  über  Feld  gegangen  war  und  daher 
die  Ziffern  der  Athemzüge  und  der  Pulsschläge  zu  hoch  sind. 

Es  war  3  Uhr  Nachmittags,  bei  S.-W.,  bedecktem  Himmel,  — 
2"^.  —  Respiration  20,  Puls  94.  (Vorher  hatte  ich  bei  Ruhe  des  Pa- 
tienten in  den  letzten  Monaten  den  Puls  in  der  Regel  zwi.schen  72— 
84  gefunden).  —  Zunge  noch  eben  so  belegt,  wie  am  I.  August. 
Temperatur  unter  der  Zunge  37,5^  —  Brustumfang  in  der  Höhe  der 
Brustwarzen  73  bis  S2  cm.  —  Perkussion  in  der  Medianlinie  wie 
oben.  In  der  lin.  mamm.  links  voller  Ton  bis  zum  4.  Zwischeorip- 
penraum,  rechts  bis  an  den  obern  Rand  der  6.  Rippe;  der  tympa- 
nilische  Ton  beginnt  links  bei  der  7.  Rippe.  In  der  lin.  axill.  rechts 
reicht  der  volle  Ton  bis  an  den  obern  Rand  der  7.  Rippe.  In  der 
untern  Gegend  des  Sternum  ist  der  Ton  auch  bei  starker  Perkussion 
voll  mit  ganz  geringer  Dämpfung  bis  nahe  an  den  linken  Rand.  Die 
Gränze  des  Herzens  nach  oben  und  nach  rechts  und  oben  scbcint 
bei  starker  Perkussion  ungefähr  dieselbe  wie  früher.  Die  Bewegunit 
der  5.  Rippe  bei  der  Systole  ist  noch  zu  sehen  und  zu  fühlen,  doch 
ist  der  Anschlag  im  4.  Z.-R.-R.  blos  6V2  t"i.,  im  5.  nur  5  cm.  breit 
zu  fühlen.     Die  Herztöne  sind  rein,  aber  wohl  kaum  in  gegen  frUbcr 
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verminderter  Ausdehnung  zu   hören.     In  beiden  Lungenspitzen   aber 
ist  reines  Vesiculär- Alhmen  zu   hören. 

Wenn  mir  nun  auch  die  scheinbare  Verkleinerung  des  Herzens 
etvias  zweifelhaft  vorkommt,  so  ist  doch  so  viel  sicher,  dass  der 
Herzschlag  in  verminderter  Ausdehnung  zu  fühlen  ist,  dass  die  Herz- 
contractionen  um  ungefähr  Vs  ^^  ^^^^  abgenommen  haben,  dass  die 
Leber  auf  ihre  normale  Grösse  zurückgegangen  ist,  und  vor  Allem, 
dass  die  Lungenspitzen  frei  geworden  sind. 


statistische  llebersicht 

der  in  den 

örfcntliehen  VcrpTIcgungs-    und    Erziehungsanstal- 
ten   zu    Schaffhausen    in    der    Schweiz    vorschrifl- 

mässig    eingehaltenen   Diaeten 

von 
li  r«     ▼•     Bi  *  M  d  s  e  li* 


Die  folgenden  3  Anstalten,  über  deren  diätetische  Verhäilnisse  mir 
genaue  Angaben  zu  Getiote  standen,  und  deren  Gesundheitszustand 
mir  aus  eigener  Erfahrung  bekannt  ist,  da  ich  an  denselben  Arit 
bin,  sind  im  Allgemeinen  zugleich  maassgebend  für  die  Nahningsver- 
hSltnisse  der  mittleren  und  unteren  Klassen  unserer  Bevölkerung; 
doch  steht  bei  sehr  vielen  ärmeren  Familien  die  gewöhnliche  Nah- 
rung sowohl  in  Hinsicht  auf  den  Stickstoffgehalt  derselben  als  auf 
die  Abwechselung  unter  den  genossenen  Substanzen  noch  unter  den 
am  wenigsten  bietenden  Tischen  dieser  Anstalten. 

l)  Das  SpKal  z.  h.  (icist  beherbergt  in  3  Abtheilungen  etwa  110  miimli- 
che  und  weibliche  Personen  im  Alter  von  10  bis  90  Jahren.  Die  erste  Abibei- 
lang  begrein  die  PfrUnder,  welche  völlige  Freiheit  in  der  Verwendung  ihrer 
Zeil  genicssen,  nach  Belieben  ausserhalb  der  Anstalt  sich  bewegen  dürfen,  und 
ad  libitum  arbeiten ;  die  meisten  verleben  in  sorgenfreier  Müsse  den  Rest 
ihres  Lebens  ,  die  Frauen,  besonders  die  jüngeren,  ndhen  und  stricken,  sie  ler- 
fallen  je  nach  der  bezahlten  Eintrittosumme  in  3  Gassen,  von  denen  Jeder  eine 
besondere  Abstufung  in  der  Diät  zugemessen  ist.  —  Die  Ite  Abtbeilung  ent- 
hält die  Armen,  an  Sonn-  und  Feiertagen  dUrfen  sie  ausgeben,  die  Wocbe- 
Uber  müssen  sie  in  der  Anstalt  nach  ihren  Kräften  arbeiten:  Ndhen,  Stricken. 
Hausgeschäfte  und  für  die  kräftigeren  Manner  anstrengende  Holziiauer«ri>etteD 
bilden  die  Beschäftigungen.  »    Die  ^le  Abilieilung  bildet  das   Corrections- 
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tiaus  Pur  arbcUsscbeiie  und  liederliche  Personen,  meist  im  Alter  von  20  bis  40 
Jahren,  welche  ein  bis  mehrere  Jahre  hier  behalten  werden;  sie  verrichten  die 
rauheren  Hausgescbäfle,  die  Männer  arbeiten  mit  denen  der  vorigen  Abiheilung; 
sie  dürfen  die  Anstali  nicht  verlassen.  — 

Es  sind  drei  gerflumige,  frei  und  sonnig  gelegene  Gebäude,  mit  einem  gro- 
ssen mit  Bäumen  bepflanzten  Garten;  nur  der  gegen  Norden  gelegene  Arbeitshof 
Tür  die  Männer,  neben  dem  das  männliche  Correctionshaus  liegt,  ist  schattig 
und  etwas  feuchter. 

Die  Hausordnung  ist  fUr  alle  Einwohner  dieselbe:  Schlafzeit:  im  Sommer 
von  9  bis  5V2  U^r;  im  Winter  von  8  bis  6V3  Ohr;  dann  folgt  geraeinsames 
Gebet,  —  das  FrUhstUck,  in  Kuffee  und  Milch  bestehend.  —  Im  Sommer  von 
7  Uhr,  im  Winter  von  8  Uhr  bis  12  Uhr  Arbeit;  für  die  streng  arbeitenden 
Männer  mit  V2  Stunde  Ruhe,  von  12  bis  1  Uhr  Mittagessen  und  Ruhe.  —  Nach 
Mittag  von  1-7,  im  Winter  bis  5  Uhr  Arbeit,  mit  l/aslündiger  Ruhe,  wo  alle,  die 
correctiooellen  ausgenommen,  Kaff^ea  und  Milch  erbalten.  —  Um  7  Uhr  Nacht- 
essen  und  Gebet.  — 

Da  die  meisten  Bewohner  alte  Gebrechen  mit  ins  Haus  bringen,  so  giebt  es 
immer  Kranke,  doch  erholen  sich  heruntergekommene  Individuen  nach  ihrer 
Aufnahme  in  die 'Anstalt  bald,  die  meisten  erreichen  ein  hohes  Alter;  unter  den 
vorkommenden  Krankheiten  werden  am  meisten  rheumatische  und  catarrhalische 
Leiden  beobachtet,  während  des  Sommers  pflegen  jährlich  einige  Schleimfieber 
vorzukommen  und  zwar  besonders  unter  den  Pfründem ;  jährlich  kommen  3—6 
Todesfälle  vor,  und  zwar  meistens  in  Folge  von  Entartungen  lebenswichtiger 
Organe :  Apoplexieen ,  Wassersuchten  u.  s.  w.  Im  Allgemeinen  sind  aber  die 
Gesundheitsverhtfltoisse  nicht  ungünstig,  und  selbst  die  Armen  und  Correctio- 
nellen  haben  ein  gutes  Aussehen. 

2)  Das  Siechenhaus,  ursprunglich  ein  Absonderungshaus  Tür  Aussätzige, 
liegt  ausserhalb  der  Stadt  auf  einer  Anhöhe ,  in  einer  angenehmen ,  sonnigen 
Lage  von  einem  Garten  umgeben.  Es  wohnen  gegenwärtig  20  Personen  darin, 
im  Alter  von  20  bis  70  Jahren,  darunter  4  Männer,  meist  Personen  mit  unheil- 
baren oder  eine  Absonderung  erfordernden  Gebrechen  behaftet;  Taube,  Blinde, 
Epileptische,  Blödsinnige  u.  s.  w. ,  —  sie  erhalten  alle  dieselbe  Nahrung,  wo 
nicht  besondere  Leiden  eine  Ausnahme  erfordern.  Die  Arbeitsfähigen  nähen, 
stricken,  besorgen  das  Haus  und  die  Küche  und  im  Sommer  den  Garten.  Die 
Schlafzeit  dauert  von  8  bis  7  Uhr  im  Winter,  im  Sommer  von  9  bis  6  Uhr  Mor- 
gens; die  Arbeit.<izeit  von  7  oder  8  bis  12  Uhr,  und  von  1  bis  7  Uhr.  Die  Ar- 
beit ist  nicht  sehr  streng,  jedes  arbeitet  nach  seinen  Kräften.  Morgens  nach 
dem  Aufstehen  Gebet  und  FrUhstUck;  12  Uhr  Mittagsessen;  um  4  Uhr  Abend- 
brod  (wieder  KaflTee  mit  Milch,  wie  im  Spital  ohne  Zucker).  8  Uhr  Nachtessen. 
—  Die  mitgebrachten  Krankheiten  abgerechnet  ist  der  Gesundheitszustand  nicht 
ungunstig,  intercurrirende  rheumatische  oder  catarrhalische,  auch  gastrische 
Krankheiten  kommen  nicht  oft  vor,  das  Aussehen  besonders  der  jüngeren  Be- 
wohner ist  oft  blühend.  —    • 

3)  Das  Waisenhaus,  ein  grosses,  geräumiges  Gebäude  liegt  innerlialb 
der  Stadt,  an  einer  sonnigen  und  luftigen  Stelle,  mit  einem  Garten  und  einem 
Turnplatz  umgeben;  ausserdem  besitzt  dasselbe  ausserhalb  der  Stadt  ein  klei- 
nes Landgut,  das  grösstentheils  von  den  Knaben  bebaut  wird.  Es  werden  da- 
rin 28  Knaben  und  15  Mädchen  im  Alter  von  6  bis  16  Jahren  erzogen:  unter 
6  Jahren  wird  keines  aufgenommen;  in  dem  16.  Jahre  werden  sie  entlassen. 
Die  Knaben  kommen  in  die  Lehre,  werden  in  der  Regel  Handwerker,    die  Mäd- 
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dien  Diensibolen.  —  Die  Schlafzcit  betrügt  für  die  kleineren  Kinder  im  Som- 
mer 9V2>  im  Winter  W/^  Stunden,  fUr  die  älteren  8  bis  8^4  Stuntlen;  von  7>/s 
und  8V2  ^'^r  Abends  bis  5  Uhr  (im  Winter  5^/4  Ubr  Morgens).  Die  Tagesord- 
nung ist  folgende:  Morgens  7  Uhr  Frühstück,  das  in  einer  Mehlsuppe  besteht; 
von  7  oder  7V2  bis  11  Ubr  Schulunterricht;  von  II  bis  12  Turnen  oder  Hoiz- 
tragen  Tür  die  Knaben;  Nähen  ftir  die  Mädchen.  —  12  Uhr  Mittagessen,  von 
I  bis  2  Uhr  Turnen  und  Spielen  im  Freien,  von  2  bis  4  Schule;  darauf  haben 
die  Mädchen  noch  3  Stunden  Unterricht  im  Nähen;  die  Knaben  werden  mit 
Feld  -  oder  Holzarbeiten ,  im  Winter  mit  Schularbeiten  besehüftigt  7  Ubr  Abd. 
Nachtessen;  um  9  Ubr  Morgens  und  5  Uhr  Nachmittags  erhält  jedes  Kind  ein 
Stück  Brod,  und  je  nach  der  Jahreszeit  Obst.  Der  Tag  theilt  sich  also  in  fol- 
gende Verrichtungen  : 

1)  Schlaf  8  bis  9  bis  IOV2  Stunden. 

2)  Schule  5V2  Stunden  für  die  Knaben 

„        9*/'i  Stunden,  das  Nähen  mit  inbegrifTen,  (Vir  die  Mädchen. 

3)  Spielen  2  Stunden  für  die  Knaben  1  Tür  die  Mädchen. 

4)  Feld-  und  häusliche  Arbeiten,  Turnen,  Exerctren  im   Sommer  5  Stunden, 

im  Winter  1  bis  2.  — 
Die  Knaben  und  Mädchen  haben  fast  alle  ein  gutes  rotbwangiges  Aussehen 
und  guten  Appetit;  die  ersteren  haben  durchgängig  einen  breiten,  untersetzten 
Kürperbau.  volle  Wangen,  wacbMD  aber  nicht  in  die  Länge;  treten  sie  dann 
mit  dem  16.  Jahre  in  die  Lehre,  so  werden  die  meisten  anfangs  blass  und  ma- 
ger und  klagen  oft  Über  unbefriedigten  Appetit,  nach  einem  halben  Jahre  etwa 
pflegen  sie  dann  wieder  ein  volleres  Aussehen  zu  bekommen,  klagen  nicht  mehr 
über  Mangel  an  Sättigung  und  fangen  meist  an,  in  die  Länge  zu  wachsen;  die 
wenigsten  erfahren  von  diesem  Magerwerden  nichts.  Die  Mädchen  werden  in 
der  Regel  erst  nach  dem  Austritte  aus  der  Anstalt  menstruirt,  viele  wurden 
dann  cliloroUsch;  weshalb  sie  sich  jetzt  mehr  Bewegung  im  Freien  zu  macbeo 
haben  als  früher,  wo  sie  mehr  sitzen  mussten.  Der  Gesundheitszustand  der  An- 
stalt ist  ein  sehr  guter,  angeborene  scrophulüse  Leiden  kommen  zwar  öfters 
vor,  doch  selten  in  höheren  Graden :  aulTallend  ist  jeden  Winter  das  (Jinsich- 
greifen  und  die  lange  Dauer  der  Frostbeulen  an  Händen  und  Füssen  bei  den 
Knaben  und  Mödchen,  woran  theilweise  der  Mangel  an  öfterem  Wechseln  der 
Strümpfe  schuld  sein  mag.  — 

Diu  unten  milgelheillen  Angaben  und  Berechnungen  sind  nach 
dem  bekannten  Aufsätze  Beneke's  über  die  diätetiscben  Verbält- 
nisse der  Verpflegungsanslalten  Londons  *)  angestellt.  Da  für  die 
Vereinsarbeiten  das  neue  französische  Gewicht  angenommen  ist,  so 
babe  ich  die  Gewichte  in  Grammen  angegeben.  Das  Fleisch  der  3 
Anslalten  isl  immer  im  zubereiteten  Zustande  bestimmt,  es 
hbmmt  sehr  selten  Schweinefleisch,  meistens  Bindfleisch  vor.  Das 
Brod,  welches  bei  uns  genossen  wird,  musste  ich  zu  2/3  Mehl  und 
1/3  Wasser  berechnen  ;  das  Gersten-  und  Hafermehl  habe  ich  zu  14 
p.<c.  Wasser,  das  VerhJlltniss  ihrer  festen  Bestandlheile  zu  I  :  4,5  in 
Rechnung    gebracht;     die    Erbsen    mit    16   p.    c.    Wasser,     und   mit 


*)     Archiv  mr  physiolog.  Heiilt.     12.  Jahrg.    Heti  3.  pag.  409. 
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oii)om  V^erhäkniss  der  stickslofThalligen  zu  den  slickslofTIosen  ßestnnd- 
Ibeilen  von  1:2,  (annähernd  nach  Kinhof  cf.  Ancell  Liebi^'s  Thier- 
cheinie  und  ihre  Gegner.  Tabelle  1).  Von  grünen  Gemüsen  wird 
zAvar  in  unseren  Anslallen  eine  weit  grössere  Quantität  genossen,  als 
in  den  englischen  ;  ich  habe  sie  aber  dennoch  ebenfalls  in  der  Be- 
rechnung weggelassen,  da  mir  keine  als  Norm  gellende  Angabe  ihrer 
Bestand(heile  zu  Gebote  stand,  der  dadurch  bewirkte  Ausfall  wird 
auch  bei  dem  geringen  Ernilhrungswerthe  dieser  Substanzen  nicht 
wesentlich  störend  auf  das  Gesamml- Resultat  einwirken. 

Des  Raumes  wegen  lasse  ich  hier  gleich  die  Proportionen  der 
innerhalb  7  Tagen  genossenen  wasserfreien  slickstofThaltigen  und  slick- 
stofllosen  Nahrungsbestandtheile  folgen,  welch'  letztere  ebenfalls  auf 
Amvlon  berechnet  sind  ;  und  stelle  dann  in  einer  übersichtlichen  Ta- 
belle die  Quantitäten  der  in  einer  Woche  genossenen  Nahrungsmittel 
zusammen.  — 


Gewicht 

Anstalt. 

der 

des 

Haematogen  : 

1  Amylon :  |  Proportion : 

Spital  z.  h.  Geist. 

1)  PfrUnder  1.  Classe 

851  Grm. 

3609 

1   :  4,2 

2)  Pfründer  11.  Classe 

829,5  „ 

3604,1 

l  :  4,3 

3)  Pfründer  Ol.  Classe 

808,1  „ 

3591 

1  :  4,4 

Spital. 

4)  Arme 

716,6  „ 

3511,5 

1  :  4,6 

5)  Correctionshaus 

687,3  „ 

3404,4 

1   :  4,9 

6]  Siechenbaus 

667,5  „ 

3377,5 

1      5 

7)  Waisenhaus 

497,2  „ 

2628,4 

l  :  52 

Durchschnittlich  werden  tfigltch  genossen  : 


Spital  z.  h.  Geist. 

1)  Pfründer  1.  Classe 

121,7  Grm. 

515,6 

2)  PfrUnder  11.  Classe 

118,5     „ 

541,8 

3)  Pfründer  111.  Classe 

115,4     „ 

513 

Spital. 

4)  Arme 

108       „ 

501.6 

5)  Correctionshaus 

98  1     „ 

486,3 

6)  Siechenhaus 

95,3     ,, 

482,5 

7)  Waisenhaus 

71,0    „ 

375,4 

l| 

73 


&| 

ff 

il 


s  I  ß 
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Kritische    Referate. 


1)     Der    IlarDStoff   als   Maass   des    Stoffwechsels   von 
Th.  W.  L.  Bischoff.     Giessen  1853. 

Vorliegendes  Werk  bildet  einen  setir  wichtigen  Zuwachs  zur  Letire  vom 
Stoffwechsel.  Manche,  wenn  auch  richtig  geahnte  Vorstellung  erhült  durch  das- 
selbe einen  tbatsüchlichen  Halt;  manche  scheiikhar  schon  abgeschlossene  Frage 
wird  von  Neuem  auf  das  Feld  der  Discussion  verwiesen.  Mit  anziehender 
Klarheit  geschrieben  bietet  es  dem  Physiologen,  wie  dem  praktischen  Arzte  ein 
lehrreiches  Material  dar.  — 

Es  war  Bischoff  darum  zu  thun,  bei  verschiedener  Kost  den  Stoffwech- 
sel des  Uuudes  durch  Controlle  seines  Körpergewichtes,  Bestimmung  seiner 
Ausgaben  durch  Darm  und  Nieren,  und  in  specie  die  Verhältnisse  des  Stick- 
stoffs durch  Beslhumung  des  StickstofTgehalts  der  Nahrungsmittel  und  des  Urins 
(Harnstoffs)  zu  studiren.  -r-  Einige  Harnstoff-  und  Chlorbestimmungen  bei  Men- 
schen verschiedenen  Alters  sind  hinzugerügt. 

Das  Werk  ist  eine  der  ersten,  schönen  Fruchte  der  unschätzbaren  Li e big- 
seben Besiimmungsmethode  des  HarnstofTs  durch  Titriren,  eine  Bestimmung,  de- 
ren unbedingte  Zuverlässigkeit  Bise  ho  IT  Eingangs  seiner  Arbeit  hervorhebt. 
Einige  fUr  den  Analytiker  wichtige  Winke  sind  der  vorausgescliickten  Beschrei- 
bung der  Bestimmungsmethode  selbst  beigegeben.  — 

Wir  wollen  es  versuchen  in  Folgendem  die  Ergebnisse  der  Arbeit  so  zu- 
sammeuzustellcn,  dass  der  Praktiker  die  Resultate«  welche  für  ihn  Bedeutung 
haben,  in  Kürze  übersehen  und  der  Physiolog  die  Anscbautiogcn,  zu  denen  Bi- 
se ho  ff  gelangte,  an  der  Hand  der  beigefügten  Thatsachen,  einer  weitern  Kri« 
tik  unterziehen  kann.  —  Wir  setzen  dabei  eine  genaue  Bekanntschaft  mit  der 
Harnstoffbestimmungsmethode  Liebig's  voraus  und  erinnern  namentlich  an  den 
Umstand,  dass  die  den  Harnstofibestimmungen  vorausgehende  Ausfallung  des 
Chlors  aus  dem  Urin  nothwendig  ist,  um  ein  sictieres  Resultat  zu  erhalten,  an- 
dern Falls  aber  die  Harnstoffquantität  bei  einem  Kochsalzgehalt  von  U/i — 2  p.  c. 
um  Ü,2— Ü,3p.  c  zu  hoch  ausfällt.—  Bei  den  meisten  Bestimmungen  Bischoffs 
war  das  Kochsalz  vorher  nicht  ausgefällt.  — 

Zunächst  fand  Bisch  off  aus  einer  Reihe  von  S3  Untcrsuctiungen  an  sich 
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selbst,  tlass  er  im  Aller  von  45  Jahren,  bei  einem  Korpcrgcwicbl  von  103  Kilo- 
grm.  und  einer  Korpergrosse  von  185  Ctm.  in  24  Slunden  entleerte: 

1538.5  CC.  Harn  von  1022,04  spec.  Gew.  ;  mit  14,79  Grm.  Kochsalz  uml 
38.58  Grm.  HarnslofT  ohne,  35,10  Grm.  Harnsloflf  nach  vorberigcr  Ausfallung 
des  Chlors. 

Verf.  zieht  aus  diesen  Untersuchungen  folgende  Schlüsse: 

1)  Die  durchschnittliche  Menge  Harnstorr,  welche  von  einem 
erwach  sencn  Manne  bei  gemischter  Kost  in  24  Stunden  ge- 
bifdct  wird,  ist  grosser,  als  dieselbe  bis  jetzt  gewöhnlich 
angegeben  wird.  (Becquerel  =  18,5;  Lecanu  =  19,11;  Leh- 
mann =  22—36  Grm  ).  Ref.  macht  jedoch  auf  das  bedeutende  Kör- 
pergewicht des  Verf.  aufnuTksam.  Nach  Hutchinson  ist  das  mittlere 
Körpergewicht  fUr  Manner  zwischen  15  und  60  Jahren  68  Kilogramme, 
lief,  selbst  entleert  bei  b3  Kilogranmi.  Körpergewicht  täglich  20—27  Grin 
HarnslofT  «20  Beslimmungcn).  Lehinann's  Angabe  scheint  daher  die 
richtigere  zu  sein.  — 

2)  Die    Menge  des   töglich   ausgeschiedenen  Harnstoffs  steht 
in  einem  ganz  bestimmten   Verhaltniss  zur  Wassermenge.— 
Dieses  Resultat,   bei   den    spätem  Untersuchungen   an    Hunden    bestätigt, 
veranlasst   Bischoff  zu  der   Behauptung,    oder  zu   dem  Schlüsse,  dass 
vieles  Wassertrinken  die  Elimination  des  HarnstoiTs  vermehre.    Der  Schills 
scheint  jedoch  in  keiner  Weise  gerechtfertigt.    Vermehrte  Wasser-  und 
Harnstoffausscheidung  können  in  1000  Fällen  coincidlren,    ohne  dasii  des- 
halb die  Ursache  jedesmal  in  einer  vermehrter  Wasser  >  Einnahme  zu  so- 
eben  wöre      Es   kommen   betrachtliche    und   proportionale   Steigerungen 
beider    fraglichen  Ausscheidungen    vor   ohne    eine   vermehrte    Wasser- 
Einnahme;  so  u.  a.  in  Folge  psychischer,   excitirender  Einflüsse  u.  s.  w. 
—  Andrerseits  aber  entspricht  auch  geradezu  in  B.'s  Versuchen  die  aus- 
geschiedene Wasser-  undHarnstofTquantität  keineswegs  immer  der  Quanti- 
tät eingenommenen  Wassers,  beide  scheinen  vielmehr  von  der  Qualität 
der  Nahrungsmiltel  zum  grOssten  Theil  bedingt  zu  werden  *).     Es  ist  bb 
dahin  noch  immer  fraglich,  in  welcher  Weise  eine  vermehrte  Wa&serzu- 
fuhr  auf  den  i^toffwechsel  einwirkt;   ob  sie  ihn,  wie  C.    Schmidt  meint, 
retardirt,  oder  ob  sie  ihn,  wie  Bischoff,   Becquerel,   Chossat  und 
Lehmann  annehmen,  beschleunigt;  erst  wenn  es  nachgewiesen  ist,  das» 
Omnibus  caeteris  paribus  ein  Individuum  bei  dem  täglichen  Genuss 
von  etwa  1000  CC.  Wasser  mehr  HarnstofT,  Phosphorsäure,  Schwefelsäure 
u.  s.  w.  entleert,  als  bei  dem  Genuss  von  100  oder  50d  CC,  ist  ein  Be* 
weis   für  die  beschleunigende  Wirkung  des  Wassers  auf  den  Stoffwech- 
sel geliefert    Ein  solcher  Nachweis   wird  aber  von   Bisch  off  nirgends 
beigebracht  und  wir  können  seinen  SchlQss,  so  richtig  er  auch  vielleicht 
sein  mag,  deshalb  nicht  als  bewiesen  betrachten.  — 

3)  Der  Harnstoffgebalt  des  Urins  influirt  wesentlich  auf  das 
specifische  Gewicht  des  Urins,  in  der  Art,  däss  man  unbe- 
dingt bei  einem  hohen  specifischen  Gewicht  des  Harns 
auch  auf  einen  grossen  Harnstoffreichthum  rechnen  kann. 
Dies  Resultat  scheint  auch  vielen  andern  Beobachtungen  zufolge  keinem 
Zweifel  zu  unterliegen,  nur  darf  man  nie  vergessen  bei  einer  in  dieser 
Weise  vorzunehmenden  Abschätzung  der  Zu-  orfer  Abnahme  der  248lün- 
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digen  Hamstoffqiiantilät  die  Quantität  (Concenlration)  des  Harns  zu  be- 
rücksichtigen. So  ist  in  fieberbarien  Zuständen  das  spec.  Gew.  des  in 
34  St.  entleerten  Urins  oft  sehr  hoch,  (1030—1039)  und  die  Quantität  des 
darin  enthaltenen  Harnstoffs  in  summa  dennoch  viel  geringer,  als  das  nor- 
male Mittel. 
4)  Der  Gehalt  des  Urins  an  Kochsalz  übt  innerhalb  der  Grän- 
zeu,  in  welchen  dasselbe  bei  einer  gewöhnlichen  Lebens- 
weise immer  im  Harn  enthalten  ist,  auf  den  Harnstoffge- 
halt keinen  besonders  merklichen  Einfluss  aus.  Bei  grössern 
Differenzen  ist  dies  der  Fall.  (s.  u.) 

Diesen  Versuchen  reihete  Verf.  einige  andere  bei  einer  Frau,  einem  Kna- 
ben und  einem  Mädchen,  die  gleiche  Kost  genossen,  wie  er  selbst,  an.  Es  er- 
gab sich  daraus  Folgendes : 


Menge  des 

Harns   in 

24  Stunden 

Specifisch. 
Gewicht 

Harnstoff 
in  24  Stund. 

Kochsalz  in 
24  Stunden 

Verf.  selbst;  45  Jahr  alt. 

215  Pfund  schwer,  185  Ctm.  gross 

1662,7 

1020,3 

37,70 

14,50 

Frau:  43  Jahr  alt, 

179Pfund  schwer,  170Ctm.  gross 

951,2 

1025,5 

2532 

9,13 

Knabe:  16  Jahr  alt, 

97  Pfund  schwer,  162  Ctm.  gross 

741,6 

1026,9 

19,86 

8,80 

Mädchen:  18  Jahr  alt, 

132  Pflind  schwer,  168  Ctm.  gross 

723,3 

1027,9 

20,91 

7,46 

Endlich  bestimmte  Verf.  noch  die  Vormittags,  Nachmittags  und  Nachts  ent- 
leerten Quantitäten  Harnstoff  und  Kochsalz  bei  einem  erwachsenen  Manne  und 
fand  : 


Morgens (7— lUfaf)perStunde:  a)  53,33  CG.  Rarti; 

b)  78,33 
Nachfn.  (1— 10Uhr)p.  Stunde:  a)  53,88 

b)  96,00 
Nachts  (10-7  Uhr)  p.  Stunde:  a)  40,00 

b)  80,55 


»» 


»» 


»t 


M 


t» 


»» 


U 


»t 


1,396  Harnstoffu.  0,783  Gl  N4 
l.Ml        „ 


1,347 

»» 

„  0,807 

1,766 

fi 

1,157 

»» 

„  0,280 

1,530 

t» 

»» 


Hiernach  lässi  Verfasser  seine  ausrührlichen  Untersuchungen  an  Hunden 
folgen.  — 

Der  erste  Hund,  dessen  UHn  8  Monate  läng  täglich  ohne  Ausnahme  unter« 
sucht  wurde,  war  ein  alter,  grossei'  Met^gerhund.  Ueber  die  Art  der  Beobach-^ 
tung.  Futterung,  Sammlung  des  Urins  u.  s.  w.  ist  das  Werk  selbst  nachzusehen; 
alle  nothwendigen  Cautelen  würden  beobachtet. 

Zuerst  berichtet  B.  Über  die  Resultate  5  verschiedener  Inanitions- Ver- 
suche.   Wir  stellen  diese  tabellarisoh  zusammen: 


\n.^ 


Eh  geht  hieraus  zunächst  die  schon  bekSDnle  Thatsache  hervor,  dass  audi 
hungernde  Thiere  stels  eiu,  Je  nach  ihrer  Grösse  oder  Schwere,  verschieden«« 
Quantum  UanistoIT  auf  koslen  ihrer  Kürpersubslanz  entleeren.  B.  sträubt  sich 
aber  mit  Itcclil  dJgcKcn,  ein  solches  Quantum  mit  Frericlis  als  Haassstab  Tur 
den  lypischcii  Bedarf  acizusehen.  —  Die  Versuclisreihe  Nr  4  weist  mit  Be- 
stimmtheit auf  den  wichtigen  Satz  hin,  dass  Fettgenues  den  Umsali 
slickstoffhalliger  Kärperbestandthcile  retarUirt,  ein  Sali,  den  »e- 
ricba  bekanntlich  negirle,  der  aber  nacli  B.'s  Unters uchungen  und  Nachneia 
von  der  llnzulänglichkeit  der  Angaben  Frerichs'  nicht  mehr  zweirelluft  er- 
scheint. —  Auch  in  der  5.  Reibe  machte  sich  noch  der  vorausgegaagepe  Fetige- 
nuss  in  seinen  Folgen  geltend ;  das  Tbier  entleerte  in  dieser  Periode  viel  Fett  mit 
dem  Kothe.  VerP,  macht  dabei  auf  die  aullallenden  DigesÜODBverbel Inisse  tut- 
merksam;  derselbe  Hund  konnte  ■/]  Pfund  Fett  allein  nicht  verdauen^  wlti- 
rend  er  I  priind  Fleisch,  1  Pfund  Eartoireln  und  V]  Pfund  Pell  zusammen 
in  24  Stunden  vollkommen  verdaute;  der  Ccbergang  der  Fette  aus  den 
Darmkanal  ins  Blut  kann  darnach  nicht  wohl  ein  bloss  mecbantscber  sein:  —  n 
sf'iij  vielmehr  Verdatlun)(ssa(te  dazu  crrorderlich ,    deren  Quelle  nur  in  dem  Ge- 


nuss   slickslolThaltiger  Substanzen    liegt    und    Lei   deren  Ausscbluss    versiegen 

In  der  3.  4.  u.  S.  Reibe  wurden  die  Einnahraen  und  die  Ausgaben  durcli 
Nieren  und  Darm  genau  bcstinmit.  Dama^  lieiten  eich  die  Ausgaben  durch 
Haut  und  Lungen  berechnen. 

In  d  3.  Reibe  verlor  J.  Hund  durch  Nieren  u.Darm  ll3,6Grm  d.Uaut  u.Lungen  598,OGrm 

„  „  1    „        „      „      „    „      589    „     „        602     „ 

„  ,.  5     „         „       „       „         , „       713     „      „     , 706      „ 

Daraus    Tolgt : 
I)    dess  die  Ausscheidungen  Überhaupt  in  14  Stunden  wührenil  des  Genus- 
ses von    Feit   um    Tasi  1/3  grösser  waren,   als   während    des   ganzlichen 

2i  dass  währenü  des  völligen  Hungers  der  Verlust  durch  Haut  und  Lungen 
den  durch  den  Harn  ansehnlich  Ubcrtrar,  beide  aber  wiihrend  des  Füll- 
genusses  Tast  genau  gleich  waren; 

3)  dass  vorzugsweise  die  Harnausscheidung  während  der  Feltrutlerung  grosser 
wurde,  offenbar  weil  wahrend  dieser  Zeit  ungleich  mehr  Wasser  gesoffen 

Zu  zweit  rührt  uno  Bischofr  die  Resultate  der  Fütterung  mit  l  PninJ 
Fleisch  ohne  Fett  und  Knochen  vor.  Dieselbe  wurde  zu  3  verschiedenen  Perio- 
den vurgenomnien. 


Ein    Pfund   Fleisch*)   genügte  also,    das  Thior   hei   seinem   Körpergewicht. 


*}    Längere  Zeit  fortgesetzte  Bestimmungen  ergaben,   üass  |  Pfund  Fleisch 
CS  vom  Metzger  kommt,  llOGrm    Fett  und  Knochen  enthält   —     lOOThcile 
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zu  erhalten.  —  Die  durch  diese  Erfahrung  entstehende  Dilfereiis  mitC.  Schmidt, 
nach  dessen  Berechnung  das  Thier  ca.  3  Pfund  bedurft  hfttte ,  bleibt  uneriüit 
'—  Aus  der  Bekanntschaft  mit  dem  Sliokstoffgehait  4t%  gefütterten  Fletscbes  er- 
gab sich  aber  weiter  das  wichtige  Resultat,  dass  nur  ungefMir  %  des  Stick- 
Stoffs  der  umgesetzten  Körperbestandtheile  den  Körper  in  der  Foren  von  Hani- 
Stoff  verliessen  ;  t^  wurde  auf  anderm  Wege  entfernt,  denn  1  Pfund  Fleisdi 
mUsste  seinem  StickstoflTgefaalte  na^  32,22  Grm.  Harnstoff  liefern.  Die  Faeces 
waren  nur  sehr  unbedeutend;  mit  ihnen  wurde  nur  sehr  wenig  Stickstoff  aus- 
geschieden;  die  Lungen  scheiden  nach  Regnault  und  Refset  ebenfalls  nur 
sehr  wenig  Stickstoff  aus;  B.  meint  daher,  dass  es  am  wahrsoheinUcbsten  sei, 
dass  das  fragliche  V3  des  ausgeschiedenen  Stickstoffs  den  Körper  als  kohlen- 
saures Ammoniak  «durch  Haut  und  Lunge)  verlasse.  Gewisa  hat  diese  Vennu- 
thung  einige  Richtigkeit;  die  schon  von  Mettenheimer  angedeutete,  häufig 
zu  beobachtende  Ammoniak-Ausscheidung  durch  die  Lungen  fand  Ref.  ebenfalls 
bei  vielen  Individuen  bestätigt;  es  ist  durchaus  unrichtig,  dass  der  Athem  nur 
bei  urämischen  u  a.  Patienten  Salmiaknebel  am  mit  Salzsäure  befeuchteten 
Glasslabc  erzeugt;  ob  aber  diese  Ausscheidung  den  ganzen  Ausfall  von  Stick- 
stoff im  Harnstoff  erklttrt  bleibt  fraglich;  die  Epidermoidalabschuppungen  und 
EpithelialverlUsle  dürften  ebenfalls  in  Rücksicht  zu  nehmen  sein,  und  der  Ein- 
wand,, den  Bisch  off  sich  selbst  macht,  dass  ein  Theil  des  genossenen  Stick- 
stoffs sehr  wohl  dem  Körper  verblieben,  dafUr  aber  eine  entsprechende  Quan- 
tität stickstofffreier  Körperbestandtheile  ausgeschieden  sein  könne,  ist  keines- 
wegs so  weit  zu  entfernen,   wie  ihn  Bisch  off  selbst  entfernt.  — 

Das  Verhällniss  zwischen  den  Ausscheidungen  durch  Haut  und  Lungen  ei- 
ner- und  Darm  und  Nieren  andrerseits  gestaltete  sich  bei  den  ersten  beiden 
der  eben  bezeichneten  Versuchsreihen  foigendermaassen  : 

1.  Reihe:  Tägl.  Verlust  durch  Darmu.  Niere  464,61,  durch  Haut  u.  Lunge  516,48 

Es  folgen  hiemach  einige  Verbuche  mit  Brod-  und  mit  Ka rtoffel füt- 
tern ng.  —  Für  die  erstere  ergab  sich,  dass  das  Thier  bei  tttglicbem  Genuis 
von  2  Pfd.  Brod  *)  sein  Körpergewicht  behielt,  dabei  Wasser  ad  libitum  sol^ 
täglich  aber  623  CG.  Harn  mit  durchschnfftlich  19,89  Grm.  Harnstoff  entleerte. 
Diese  Resultate  waren  also  ähnlich  denen  der  vorigen  Unlersuchungsreibe,  nur 
ist  zu  bemerken,  dass  die  Quantität  der  Faeces  bei  der  BrodfUtterung  viel  reich- 
licher war,  als  bei  der  FleischfUttemng.  Eine  Berechnung  des  consumirten  und 
im  Harnstoff  ausgeschiedenen  Stickstoffs  ergab,  dass  I/4  des  eingeführten  Stick- 
stoffs auch  bei  der  BrodfUtterung  in  anderer  Form,  als  der  des  Harnstoffs,  den 
Körper  verliess.  — 

Die  Kartoffelfütterung  Tülirle  zu  keinen  ganz  reinen  Resultaten,  da 
das  Thier  di>  Kartoffeln  allein  nicht  frass,  sie  vielmehr  nur  in  Verbindung  mit 
Fett  geniessen  wollte.     Das  zugesetzte  Fett  war  jedoch  stickstofffrei  ♦*)   und  in 


dieses  Fleisches  (ohne  Fett  und  Knochen,  enthielten,  bei  100®  getrocknet,  2S,0S 
feste  Theile.  100  Theile  der  trocknen  Substanz  enthielten  12,09,  100  Theile  der 
frischen  3,01  Stickstoff.  — 

*)     Das  Brod  war  gewöhnliches,  graues  Roggenbrod  mit  1,25  p.  c.  N.  — 

'^*)  500  Gram.  Fett  vom  Metzger  liefern  ausgelassen  im  Mittel  434  Gnn. 
Fett,  42  Grm.  Rückstand  und  24  Grm.  (Wasser;  Verlust.  —  Das  unausgeschmoh 
zeno  FeU  enthielt  0.34  p.  c.  Stickstoff;  das  ausgeschmolzene  =  ü.  - 
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Bezug  auf  die  VeriuiUiüsse  des  Slickstofls  lieferten  die  Versuche  also  dennoch 
ziiverlüsfiige  Resultate. 

Es  ergab  sich,  dass  bei  dem  laglichen  Genuss  von  4  Pfund  gekochten  und 
geschüllen  Kartoffeln  neb^t  Vs  Pfund  ausgcschmol^enem  Fe(i  das  Gewicht  des 
Thieres  sich  gleich  blieb  in  einer  Versuchsreihe  selbst  um  1  Pfund  zunahm, 
dass  dabei  aber  stets  eine  Quantität  Kartoffeln  unverdaut  mit  dem  Kothe  *wie- 
«ter  entleert  wurde;  dass  ferner  bei  dieser  Nahrungsweise  (in  der  3.  Versuchs- 
reihe) täglich  durchschnittlich  594  CC.  Wasser  gesoffen  und  375  CC.  Harn  ent- 
leert wurden ;  dass  endlich  in  den  3  verschiedenen  Versuchsreihen  12,48 — 
8,97  —  und  13,32  Grm«  Harnstoff  entleert  wurden.  Wird  diese  Harnstoffquanti- 
tät mit  der  beim  Hungerzuslande  gefundenen  verglichen,  so  folgt,  dass  eine  an 
.Stickstoff  arme,  an  Fett  und  Aniylon  aber  reiche  Nahrung  den 
Umsatz  der  stickstoffhaltigen  Körpertheilo  retardirt.  Werden 
die  Kartoffeln  in  hinreichender  Quantität  genossen  und  wirklich  verdaut,  so  ge- 
nügt ihr  Stickstoffgchalt  um  die  bei  dieser  Nahnmg  stattfindende  Stickstoffaus- 
gabe zu  decken.  Allein  die  Kartoffeln  reichen  nimmer  hin,  um  diejenige  Kraft- 
leistung  zu  ersetzen,  welche  bei  einem  Pfund  Fleisch  möglich  ist.  Es  würden 
6  Pfund  Kartoffeln  verzehrt  und  verdaut  werden  mUssen,  wenn  dem  Thiere  mit 
ihnen  eine  gleiche  Quantität  Stickstoff  dargeboten  werden  sollte,  als  mit  1  Pfund 
Fleisch;  eilte  solche  Quantität  Kartoffeln  konnte  aber  das  Thier  nimmer  ver- 
dauen, da  es  selbst  4  Pfund  nicht  zu  assimiliren  vermochte.  „Wo  es  also  auf 
Fleischbildung  und  Kraftleistuug  ankommt,  werden  Kartoffeln  nie  ein  passendes 
Nahrungsmittel  sein,  wohl  aber,   wenn  es  auf  Fettbildung  abgesehen  ist." 

In  der  3.  Versuchsreihe  onlleerte  der  Hund  bei  KartoffeUütterung  in  24 
Stunden  durch  Darm  und  Nieren  925,2  Grm. ,  durch  Haut  und  Lungen  870,6 
Grm.;  —  in  den  ersten  beiden  Beihen  waren  nicht  alle  Factoren  für  diese  Rech- 
nung bestimmt  — 

Mit  diesen  Resultaten  vertraut,  fügte  nun  B.  den  Kartoffeln  und  dorn  Fett 
täglich  1/4  Pfund  feinen  franzosischen  Leims  hinzu.  Die  Ergebnisse  der 
Untersuchungen  wurden  jetzt  ganz  andere,  dienten  jedoch  dazu,  die  schon  be- 
kannten Ansichten  Boussingaults  und  Frerichs  über  den  Nahrungswerlh 
der  Gallerte  (des  Leims)  zu  bestätigen.  Bei  der  Fütterung  des  Hundes  mit  1 — 
2—4  Pfund  Kartoffeln  und  je  V*i  Pfd.  ausgelassenem  Fett  nebst  V4  Pfd.  Leim, 
entleerte  derselbe  täglich  im  Mittel  27,8  Grm.  Harnstoff,  also  mindestens  doppelt 
so  viel,  als  bei  blosser  Kartoffel-  und  Feltfütlerung.  B.  selbst  sagt  darüber: 
,.lch  halte  diesen  Harnstoff  nur  für  ein  Umsetzungsproduct  des  Leims  in  dem 
Blute  und  glaube  nicht,  dass  er  vorher  zur  Integralion  irgend  welcher  Gebilde 
des  Körpers  gedient  habe,  weil  1)  das  Körpergewicht  des  Thieres  sich  dabei 
„gar  nicht  veränderte,  während  er  sich  doch  siciierlich  vermehrt  haben  würde 
„wenn  die  grössere  Menge  Harnstoff  das  Product  einer  grössern  Stoffmetamor- 
„phoso  der  stickstoffhaltigen  Körperbestandtheile  gewesen  wäre  (??Ref.},  und 
.,weil  es  2)  sehr  deutlich  war,  dass,  als  die  Kartoffeln  von  4  Pfund  auf  1  Pfd 
..herabgesetzt  wurden,  die  Harnstoffmenge  eher  zu-  als  abnahm,  was,  wie  ich 
„glaube,  davon  herrührte,  dass  bei  Verminderung  andei*weitiger  Respirations- 
„materialien  nun  um  so  mehr  von  dem  Leim  aufgenommen  und  verbrannt  wur- 
„de.  --  Ich  halte  deshalb  den  Leim  und  alle  Gallerten  entschieden  fUr  keine 
„Nahrungsmittel,  durch  welche  eine  Integration  der  stickstoffhaltigen  Körperbo- 
„standtheile  möglich  ist;  —  aber  der  Leim  beschränkt  den  Umsatz  der  letztern 
„und  vermag  somit  als  Rcspirationsmittel  das  Leben  noch  längere  Zeit  zu 
„fristen."  — 
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Diesen  Beubacbtungen  reiht  B.  die  wichtigen  Untersuchungen  in  Betreff  der 
Fütterung  mit  steigenden  Quantitäten  Fleisch  an.  Der  Hund  ver- 
zehrte täglich  von  2  >  7  und  8  Pfd.  Fleisch ;  nahm  dabei  an  Körpergewicht  be- 
trächtlich zu  (in  15  Tagen  um  10  Pfund . ;  soff  Wasser  ad  libitum ,  entleerte  io 
der  2.  Reihe  durchschnittlich  töglich  1900  CC.  Urin ,  und  verausgabte  zwischen 
30  und  190  Grm.  schwankende  Quantitöten  von  Harnstoff  in  24  Stunden.  Inder 
2.  Reibe  stellte  sich  nach  8tägigem  anhaltenden  Fleiscbgenuss  Diarrhoe  ein,  der 
llund  bellte  und  heulte  beständig,  lag  schnaufend  im  Käfig  und  verbreilete  ,,ei- 
nen  pestilenzialischen  Gestank/*  — 

Hier  erhebt  sich  zunächst  die  wichtige  Frage,  woher  stammen  die  beträcht- 
lichen Quantitäten  UarnslofTs  ?    Den    fast  schon  allgemein  adoptirten  Ansichten 
einer  Luxuscoiisumtion    (C.  Schmidt)   und  einer  Metamorphose  Überschüssiger 
Albuminate    ohne  weitere  Verwendung    für  die  Bildung   von  Kürpersubstanz  xu 
Harnstoir  gegenüber,   glaubt  B.    entschieden   der  ausschliesslichen  Abstammung 
des   Harnstoffs   von    umgesetzter  Korpersubstanz    das   Wort   reden   zu   müssen. 
Ref.  niuss  gestehen,  dass  er  in  Bischoffs  Beobachtungen  den  Beweis  Tür  diese 
seine  Behauptung   nicht   findet.      Mit   vollem  Rechte  weist  B.  darauf  hin,  dass 
Schmiüt's.    Frerichs'   u.   A.    gleichlautende  .\nsichten    nur   eben  Ansichten, 
Yormuthungen  und  Ueberzeugungen  seien,  dass  die  unmittelbare  Entstehung  des 
Uarnstoffs   aus  den  überschüssig   eingeführten  Albuminaten   nichts   weniger,  als 
Ihatsächlich  erwiesen  sei;    allein  giebt  der  Verfasser  selbst  etwas  Anderes,  als 
seine    individuelle  Ueberzeugung  ?    Wenn   wir  auch  mit  Bestimmtheit  wissen, 
dass  im  Hungerzustande   die  Körpersubstanz  das  Material   zur  Harnstoflbildeng 
liefert,   wenn  es  auch  möglich  ist,    dass    es  sich  ähnlich  dann  verhält,  wenn 
das  Individuum   eine  zur  Erhaltung  seines  Körpergewichts  gerade  hinreichende 
Nahrungsquuntitat  erhalt,  so  folgt  daraus  noch  keineswegs,  dass  es  sich  in  glei- 
cher Weise  mit  den  überschüssig  eingeführten  Albuminaten  verhält.     Wenn  Vrf. 
selbst  von  dem  Leim  zugiebt,   dass  er  unmittelbar  der  Metamorphose  zu  Harn- 
stoff unterliege ,    ist  es  da  eine   „physiologische  und   chemische  Unmöglichkeit," 
dass  es  dem  Albumin  ähnlich  ergeht  ?       Wenn   wir   bei  Fett  -  und  Amylonnah« 
rung  die  Lungen  -  und  Haulausscheidungen  vermehrt  finden,  so  füllt  es  Niemand 
hei,  das  Plus  von  Kohlensäure  und  Wasser  aus  den  stickstofffreien  Bestandtheilen 
derKörpersubslanz  herzuleiten;  soll  es  sich  denn  anders  bei  der  Fleisch nahrung 
und  der  dadurch  veranlassten  Harustoffvermehrung  verhalten?  Wenn  wir  Zucker 
im  Ueberscbuss  einführen  und  danach  Mcliturie  oder  einen  bedeutenden  Gehalt 
von   organischer  Säure    (von  Becker)  im  Urin  beobachten,    wenn   wir   femer 
nach  reichlicher  stickstoffhaltiger  Nahrung  oftmals    eine  momentane  Albuminurie 
wahrnehmen  (Prout;  Ref) ,   zeigt  sich   denn   nicht  schon  eine  Analogie   in   den 
Verhältnissen  der  Metamorphose  überschüssig  eingeführter  stickstoffhaltiger  und 
stickstofffreier  Nahrungsmittel  ?     Und  sagt  B.  selbst,  dass  wir  von  den  Bedingun- 
gen   und  Erscheinungen   des  eigentlichen,   normalen  Stoffwechsels    noch   so  gut 
wie  gar  nichts  kennen,   sollen   wir   da  schon   über  Vorgänge  urlheilen,  die  sich 
unter  pathologischen  Verhältnissen,    wie   sie  sich  doch  allemal  durch  die  fragli- 
chen übermässigen  Fleischfütterungen   erzeugen  müssen,   einfinden?     Wir  sind, 
das  ist  keine  Frage,  hier  noch  nicht  spruchreif,   und    Ref.  kann  die  Beweisfüh- 
rung Bischorfs  nicht  weniger  hypothetisch  finden,    als  die  seiner  Gegner.  - 
Ist  es  nur  wahrscheinlich,  dass  tier  ÖOpfündige  Hund  bei  der  taglichen  Einnahme 
von  6  Pfund  Fleisch,  4    Pfund   seiner  Körpersubstanz   umsetzt  und   neu   bildet, 
2  Pfund  aber  total  neu  ansetzt?    Ist  es  in  der  That  schon  bewiesen,    dass  je- 
ner Harnstoff,   der  bich   beim  Genus»   von  taglich  I   Pfund  Fleisch  bildet,   nur 
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aus  umgesetzter  Körpersubstanz   und   nicht  zum  Thcil   auch  aus   den  eingerühr- 
ten Albuminalen  herstammt?    Es  scheint,  dass  man  hier   ein  \v'ichtige$  und  si' 
eher  bei  der  Metamorphose  der  Albuminate  zu  berücksichtigendes  Moment  über- 
seben  hat.    Es  ist  ndmlicb  durchaus  nicht  anzunehmen ,   dass   alle   in   das   Blut 
aufgenommenen    und   in   die   Körpersubstanz  transsudirten  Albuminate   zur  Zel- 
Iciibildung  verwandt   werden ;    ein    grosser  Theil    dieser  Albuminate   unterliegt 
als  Fleischtlüssigkeit  sicher  Metamorphosen,  deren  Endglied  einerseits  der  Harn- 
slofif  sein  kann,  in  denen  aber  keine  Stufe   die  der  Zellenbildung   war.      Es  ist 
bei  Schmidts,    Frerichs*  u.   A.   Ansichten   meines  Erachtens  nicht   sowohl 
mit   Bischoff  daran  zu  denken,   dass  alte  Ut>erschUssig    eingeführten  Albumi- 
nate  nun  auch  innerhalb    der  Blutgefässe   selbst,    ohne  dieselben   zu  verlassen, 
in  Harnstoflf  übergeführt  werden,  als  vielmehr  die  Vorstellung  festzuhalten,  dass 
bei  übermässiger  Einführung  stickstotThalliger  Kahrungsmittcl  zunüchst  das  Blut, 
dann   aber  auch   die   Körpcrsubslunz   momentan    in  einen ,    wenn   ich   so   sagen 
darf,  hyperalbuminotischen  Zustand  versetzt  werden  und  der  Metamorphose  die- 
ser au  stickstotThaltigen  ßestandthcilen  reichen  Fleischtlüssigkeit,    die  die  Zellen 
durchtrunken  oder  intercellulare  Räume  erfüllen  mag,  kann  der  HarnstofT  seinen 
Ursprung  verdanken.     Alle  Facta,  die  bei  der  Fütterung  mit  I  Pfund  Fleisch  er- 
mittelt wurden,  lassen  sehr  wohl  die  Erklärung  zu,  dass  ein  Tiieil  der  eingeAlkbr- 
ten  Albuminate  allerdings   zur  Neubildung  von  Zellen  verwandt   wurde  und  die 
untergegangenen  Gewebsbestandtheile  für  einen  Theil  des  producirten  HurnstofTs 
das   Material  lieferten ;    dass   aber    ein    andrer    jener   Albuminate   auf  kürzcrm 
Wege    bis   zu   den  Endgliedern  der  StufTmetamorphose   gelangte,    indem   er   als 
liquor  albuminosus  die  Körpersubstanz  nur  tränkte   und  als  solcher  die  weitem 
Metamorphosen   erfuhr.     Würde  in   der  That  durch  die  vermehrte  Einfuhr   der 
StolTumsatz    nur   intensiv    und   extensiv   gesteigert,   weshalb  erkrankte   denn  der 
Hund,  weshalb  verbreitete  er  „den  pestilenzialischen  Geruch**,  weshalb  entstand 
Diarrhoe?      Eine  ausführliche  Kritik    dieses  umfangreichen  (legenslandes  würde 
uns  hier  zu  weit  führen;    so  viel  nur  scheint  Ref.  gewiss,  duss  die  Richtigkeit 
des  Begriffes  der  Luxusconsumtion  in   Schmidt's  Sinn  durch  die  vorliegenden 
Beobachtungen    Bisch  off 's  nicht   entkräftet   wird.     Der   normale    Stoffwechsel 
besitzt  ohne  Frage  eine  bedeutende  Breite,    und   innerhalb   dieser  (iräiizen  mag 
der  Ablauf  der    einzelnen  Vorgänge  mehr  oder  weniger  gleich,    und    nur  inten- 
siv gesteigert  sein  :  wie  sich  aber  die  Verhältnisse  gestalten,    sobald  jene  Grun- 
zen überschritten  werden,  davon  haben  wir  noch  keine  Ahnung  und  ein  Urtheil 
steht  uns  darüber  noch  nicht  zu.      Ref.  glaubt  allerdings  mit   Bischoff,   wie- 
wohl er  die  Unmöglichkeit  der  directen  Entstehung  des  Harnstoffs  aus  dem  Al- 
bumin nicht  einsieht,   dass  der  Harnstoff  nicht   im  Blute   selbst  aus   dem   Albu- 
min desselben  entsteht,    eben   so   wenig  aber  möchte   er  mit  B.  allen  Harnstoff 
aus  umgesetzter  Körpersubstanz   herleiten ;    die  Vermehrung   der  Gallenbestand- 
Iheile,    die  wir  nach  Schmidt  bei  reichlicher  Fleischfütterung  eintreten  sehen, 
die  Vermehrung  des  Harnstoffs  unter  gleichen  Verhältnissen  geben  der  Annahme 
einer  Metamorphose  der  Albuminate,    ohne  dass  sie  zur  Zcllenbildung  verwandt 
wurden,  unbedingt  eine  grosse  Berechtigung,  und  wenn  wir  unter  normalen  Le- 
bensverhältnissen  für  diese  Ausscheidungen   eine  bestimmte  Grösse  anerkennen, 
dieselbe  aber  bei  mehr   als  noth wendiger  Nahrung  steigen  sehen,    so   kann  der 
Begriff  der  Luxusconsumtion ,   die  ein   gesunder  Organismus  eine  Zeit  lang  ohne 
erheblichen    Schaden  auszugleichen   vermag ,    nicht  zurückgedrängt   werden.  — 
Wenn  aber  Bischoff  weiter  schliesst,    dass   in  der  Qualität  der  Nahrung  eine 
Bedingung   für  das   Maass   des  Stoffwechsels  liege,   dass  Fleischnalirung  dcnsel- 
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bett  ebenso  steigere,  wia  die  FcUnabrung  ihn  retardire,  so  bat  er  darin  geviM 
voUkoDimen  Recht  und  trotz  der  obigen  Einwände  gegen  den  grossen,  allge- 
meinen Scbluss  wollen  wir  es  keineswegs  in  Abrede  stellen,  dass  der  StoAkedn 
sei  durch  reichliche  Pleischnahrung,  (vielleicht  indirect  in  Folge  der  Eidtaüoi 
des  Nervensystems  ?)  an  Intensität  gewinne« 

Ein  zweites  wichtiges  Resultat  dieser  Untersuchungsreihe  war  das,  dau, 
während  bei  der  Fütterung  mit  I  Pfund  Fleisch  %  des  eingeflUirten  Stickslofi 
auf  anderm  Wege,  als  in  Form  des  Harnstoffs  den  Körper  verliess,  hier  aar 
1/50  der  ganzen  Menge  des  Stickstoffs  im  Harn  fehlte.  „Es  wird  hier  deulNcb,*' 
sagt  Bischoff,  „dass  jenes  Deficit  eine  nahezu  unverönderliche  Grösse  ist,  die 
sich  nicht  nach  der  Intensität  des  Stoffwechsels  und  der  Hamstoffmenge  neb- 
tet, sondern  bei  viel  und  wenig  stickstoffhaltiger  Nahrung  und  Harnstoff  üem- 
lieh  dieselbe  bleibt."  Doch  macht  Bisch  off  auch  darauf  aufmerksam,  dass  die- 
ses Vcrhaltniss  in  der  durch  die  grosse  Menge  entleerten  Wassers  auch  raicfc 
entleerten  Menge  Harnstoffs  seine  Erklärung  finden  könne.  Das  Wasser  spute 
den  Harnstoff  rasch  aus  und  entziehe  ihn  also  weitem  Zersetzungen  ,  wie  x.  B. 
der  in  Kohlensäure  und  Ammoniak.  —  Wir  lassen  diese  Frage  auf  sich  beru- 
hen. Auf.  die  enorme  Harnquantität  hinweisend  möchten  wir  aber  in  ihr  ebeo 
einen  Beweis  fUr  die  Steigerung  des  Stoffwechsels  und  des  Secreticmsactes  bei 
der  reichlichen  Fleischnahrung  finden,  ein  Verhältniss,  auf  welches  Ref.  in  sei- 
ner vorstehenden  Abhandlung   .,Sludien  zur  Urologie"  näher  eingegangen  isL 

Zu  dritt  wendet  B.  die  Aufmerksamkeit  hier  den  Verhältnissen  der  Kotbent- 
leerung  zu.  Zunächst  bemerkt  er,  dass  auch  bei  der  stärksten  FleischfUtterung 
keine  FlcischCasern  in  dem  Kothe  entdeckt  werden  konnten.  Alles  Fleisch  wurde 
assimilirt.  Dass  es  sich  so  ganz  anders  bei  Kartoffel-  und  Fettfütterung  ver- 
hält, beruht  nach  B.  darauf,  dass  mit  dem  Fleische  den  Verdauungssäften  stets 
neues  und  zureichendes  Ersatzmaterial  geboten  wird,  was  bei  Fett-  und  Kartof- 
felnahrung  nicht  der  Fall  ist.  Die  Menge  des  Kothes  war  bei  Fleiscbnabning 
stets  äusserst  gering ;  sie  beträgt  etwa  1  p.  C  des  verzehrten  Fleisches.  Die 
Richtigkeit  der  Behauptung  Liebig's,  dass  die  Galle  beinahe  vollständig  resor- 
birt  werde,  findet  darin  eine  Bestätigung;  —  höchstens  I/4  der  (nach  Bidder 
und  Schmidt)  berechneten  abgesonderten  Galle  konnte  ab  Excrenient  belmcb- 
tct  werden    — 

Es  folgen  Versuche  Über  die  Fütterung  des  Hundes  mit  taglich  1  Pfuad 
Fleisch  und  V2  Ffund  Fett.  —  Dieselben  wurden  34  Tage  lang  forlgeseüt 
Das  Tbier  nahm  dabei  um  11  Pfund  an  Gewicht  zu;  soff  täglich  im  Mittel  566 
CG.  Wasser  und  entleerte  423  CC.  Harn,  und  schied  in  diesem  24,812  Grm. 
Harnstoff  aus.  Dieses  Resultat  widersprach  den  frUhern  Erfahrungen  und  da- 
rauf gegründeten  Erwartungen  vollends.  Nach  einer  ausführlichen  Discussion 
der  Ergebnisse  gelangt  B.  aber  dennoch  zu  folgenden  Schlüssen  :  dass  nämlich 
1)  die  Gewichtszunahme  sowohl  durch  Umsatz  von  Fleisch,  als  Fett  erfolgte; 
dass  2)  das  Fett  auch  hier  den  Umsatz  beschränkte,  denn  das  Thier  musste  je- 
denfalls auch  einen  Theil  des  Fleisches  ansetzen,  um  das  erlangte  Gewicht  su 
erreichen,  und  wir  sahen  doch  oben,  dass  1  Pfund  Fleisch  geradezu  hinreicfale, 
um  das  Körpergewicht  zu  erhalten;  dass  aber  3)  deimoch  die  Hamstoffmeoge 
sich  mehrte,  weil  dessen  Iheilweise  Umsetzung  in  andre  Produkte  und  die  Aus- 
scheidung des  Stickstoffs  auf  andern  Wegen  vermindert  wurde.  Dieser  letztere 
Schluss  ist  sehr  plausibel,  aber  dennoch  sehr  hypothetisch.  Was  aber  die  ganxe 
Argumentation  betrita,  so  übersah  Bischoff  bei  seiner  Berechnung  ganz  die 
Verhältnisse  des  Wassers.    Der  Hund  nahm  in  den  34  Tagen  19251  CC  Wasser 
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auf,  QuUeertc  aber  nur  14399  CG.  Harn,    wo,  fragen  wir  mit  Recht,  blieben  die 
Übrigen  SOOU  CG.  oder  10  Pfund  Wasser  T     Können   sie  nicht  die  Gewichtscu- 
nehme  des  Thieres  zum  Theil  erklären?    Können    sie  nicht  die  vermehrte. Aus- 
scheidung von  Harnstoff,  zum  Theil  wenigstens,   bedingt  haben,   falls  man  eine 
beschleunigende   EinwirlLung    des   vermehrten  Wasserkreislaufs   auf   den  Stoff- 
wechsel slatuiren  will?  —   Bei  dem  Genuss  von  täglich  1  Pfund  Fleisch  wurde 
fast  gerade  so  viel  Wasser  gesoffen,  als  Urin  entleert.    Hier  aber  ist  die  bedeu- 
tende Mehreinnahme  von  Wasser  in  Anschlag  zu  bringen   und   die  Möglichkei* 
ten  der  Erklärung  der  Resultate  sind  viel  mannigfaltiger,   als  sie  Bischoff  sta- 
tuirt«    Häufen  wir  al>er  nicht  Hypothese  auf  Hypothese.    Erkennen  wir  nur  auch 
hier  wieder,   wie  grosse  Vorsicht  die  Resultirung  der  Versuche  bei   den   ein- 
schlagenden Fragen  erheischt.    Nur  das  unmillelbare  Factum  hat  Halt ;  Schlüsse 
darüber  hinaus  sind  noch  immer  misslich.   —    Erforderlich  nur  scheint  es  dem 
Ref.  auf  jenen  Einwurf,    den    sich   B.  bei  Resprechung  der  Fülterungsversuche 
mit  1  Pfd.  Fleisch    selbst  macht   (pag.  o4)    hinzuweisen.       Dort  blieb  sich    das 
Körpergewicht  gleich.    Es  wäre  möglich ,   sagt  B. ,   dass   ein  Theil  des  Fleisches 
dem  Körper  verblieb,  dafür  aber  ein  Theil  Fett  der  Körpersubstanz  der  Meta- 
morphose anheimfiel.      Um  so  viel  Stickstoff,   als  dem  Körper  verblieb,   wurde 
weniger  Stickstoff  im  Harnstoff  entleert.    Ebenso  möglich  wäre  es  nun,  dass  bei 
der  vorliegenden  Versuchsreihe   deshalb    mehr  Harnstoff  entleert  wurde,   weil 
ein  derartiger  Ersatz  des  Fettes  durch  Fleischbildung  nicht  stattfand,    keine  l>e- 
trächtliche  Anbildung  neuer  Zellen  Statt  hatte,   vielmehr  ein  grösserer  Theil  der 
eingeführten  Albuminate  den  Körper  in   der  Form   von  Harnstoff  wieder  ver- 
liess.    Doch,  wie  erwähnt,    mit  Hypothesen  kommen  wir  hier  nicht  weiter  I 

Die  Gesammtausscheidungen   durch  Haut  und   Lunge   berechneten  sich   in 
dieser  Periode  folgendermaassen : 

In  24  SL  verlor  der  Hund  durch  die  Nieren  470  Grm.,  durch  Haut  u.  Lungen  622 Grm. 
und  zwar: 
in  den  ersten  17  Tagen    „        „        „      398,3  „        „        „      „        „     563,1   „ 

„     zweiten  17  Tagen    „        „        „      541,4  „        „        „       „        „      702,2   „ 

Die  folgenden  Versuche  betrafen  eifie  steigende  Fleisch  fUtterung 
mit  Fett  —  Der  Hund  verzehrte  je  2  oder  3  Tage  lang  2,  3,  4  und  5  Pfd. 
Fleisch  nebst  V2  ^^^  ^^^^^1  ^off,  je  mehr  gefressen  wurde  auch  desto  mehr  Was- 
ser «von  975—2785  CG.  per  Tag),  entleerte  dabei  durchschnittlich  täglich  763 
GG.  Urin  (die  Quantität  war  an  den  einzelnen  Tagen  sehr  schwankend)  mit  von 
33—109  Gnu.  variirenden  Quantitäten  Harnstoff,  und  nahm  dabei  endlich  um 
II  Pfd.  an  Gewicht  zu.  —  Verglichen  mit  den  frühem  Erfahrungen  tbat  dies 
Resultat  also  wieder  den  retardirendcn  Einfluss  des  Fettes  auf  die  Metamor- 
phose der  stickstoffhalt.  Körperbestandtheile  dar;  bei  der  reichlichen  Fleisch- 
fütterung  gab  1  Pfund  Fleisch  gegen  24,5  Grm.  Harnstoff,  hier  nur  13,5  Grm. 
Wenn  B.  nun  aber  weiter  schliesst,  dass  das  Fett  auch  den  Ansatz  des  Fleisches 
befördere,  so  muss  Ref.  wieder  auf  die  Zweifelhaftigkeit  der  Beurtheilung  der 
hier  beobachteten  Gewichtszunahme  vorweisen ,  denn  in  den  9  Tagen  des  Ver- 
suches soff  der  Hund  12000  GC.  mehr,  als  er  durch  den  Harn  entleerte.  Dür- 
fen diese  24  Pfund  Wasser  aus  der  Rechnung  bleiben?  —  und  doch  wurden 
sie  von B.  nicht  berücksichtigt.  Aus  gleichem  Grunde  kann  Ref.  das  Rechnungs- 
Hesultat  nicht  billigen,  dass  bei  dieser  FUtterung  täglich  6—7  Grm.  Stickstoff  auf 
andern  Wegen  ausgeschieden  wurden,  als  durch  die  Nieren,  und  wenn  B.  selbst 
sagt:  „Hier  wäre  also  durch  das  Dazukommen  von  Fett  zu  einer  sehr  rcichli- 
„chen  Flcischfüttcrung  das  Verhältniss  der  Ausscheidung  von  6—7  Grm.  N,  tag- 
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„lieh  auf  andern  Wegen  wieder  hcrbeigefbbrt  worden,  wie  wir  es  bei  1  Pfund 
„Fleisch  ohne  Fett  halten,  welches  aber  bei  sehr  reichlicber  Fleischraitening 
„ohne  Fett,  so  wie  durch  das  Hinzukommen  des  Fettes  zu  nur  1  Pfund  Fleisch 
„aufgehoben  worden  war**,  so  ist  es  nur  um  so  aufTallender,  dass  diese  grosse 
Inconstanz  der  Resultate  den  Verf.  nicht  auf  die  naheliegenden  Quellen  eines 
Irrthums  in  der  Rechnung  hinwies. 

Die  Berechnung  der  Gesammtausgaben  des  Thieres  ergab  aber  in  dieser 
Periode  für  den  Harn  täglich  16%6  Grm.,  fbr  Haut  und  Lungen  ^53.69  Grm. 
Dieso  enorme  Ausgabe  durch  Lunge  und  Haut  contrastirt  wesentlich  mit  den 
früher  beobachteten ;  sie  wird  erklärlich  durch  den  sehr  reichlichen  Wa«$er^e- 
nuss  und  auch  dadurch,  dass  die  Lufttemperatur  hier  20— 26®  R.  hatte,  wäh- 
rend sie  bei  der  Fleischfütterung  nur  2 — 90  R.  besass.  Ob  die  bei  der  aus- 
schliesslichen Fleischtütterung  beobachtete  sehr  reichliche  Harnausscheidung  im 
VerhalUiiss  zu  der  hier  beobachteten  sehr  geringen  nicht  zunn  Theil  Folge  eines 
bei  ausschliesslicher  FleischfUtterung  von  dem  hier  resultirenden  sehr  verschie- 
denen Zustandes  (Energie)  des  Nervensystems  war,  mag  dahin  gestellt  bleiben. 
Ref.  glaubt,  dass  dies  Verhältniss  bei  der  Beurtheilung  der  Hamquantität  von 
grösster  Bedeutung  sei  und  es  ist  sicher  fUr  den  Zustand  des  Nervensystems 
nicht  gleichgültig,  ob  ausschliesslich  Fleisch,  oder  neben  dem  Fleisch  noch  die 
nicht  unbedeutende  Quantität  von  Vi  Pfd«  Fett  per  Tag  gereicht  wird.  —  Und 
auch  ein  andres  für  die  Uarnmenge  sehr  wesentliches  Moment  muss  sich  bei 
diesen  verschiedenen  Fütterungsarten  öndern.  Das  Verhältniss  von  in  der  Reisch- 
ilüssigkeit  entstehender  Säure  zum  ^Vtkaligehalt  des  Blutes  muss  unzweifelhaft  eine 
Aonderung  erfahren,  je  nachdem  Fleisch  allein,  oder  Fett  und  Fteiscb  zusammen 
gereicht,  je  nachdem  ferner  grosse  oder  geringere  Quantitäten  Fleisch  gegeben 
werden;  der  en-  und  exosmotische  Proccss  zwischen  Blut  und  Fleischflüssigkeit 
muss  sich  danach  ändern  (ich  erinnere  an  das  sehr  hohe  endosmotische  Aequi- 
valent  der  Säuren) ,  der  Wassergehalt  des  Blutes  demgemäss  aber  lauch  Modi- 
licationen  erfahren  ,  welche  Verschiedenheiten  in  der  Urinmenge  erklärlich  wer- 
den lassen    — 

Es  folgen  Versuche  über  die  Wirkung  gleichzeitiger  Fleisch-  Kartoffel- 
und  Fettfütterung.  —  Bei  der  täglichen  Einnahme  von  1  Pfund  Fleisch.  1 
Pfund  Kartofleln  und  V2  Pfund  Fett,  Wassergenuss  ad  libitum  entleerte  der 
Hund  täglich  durchschnittlich  654  CG.  Harn  mit  22,06  Harnstoff,  und  nahm  da- 
bei in  9  Tagen  um  fast  3  Pfund  zu  (die  Faeces  enthielten  bis  zu  31  Grm.  Kar- 
tuffelrcste) ;  bei  der  täglichen  Einnahme  von  1  Pfund  Fleisch  neben  t/j  Pfund 
Kartotfehl  und  318  CG.  Wasser  wurden  dagegen  durchschnittlich  (in  7  Tagen) 
437  GG.  Urin  mit  25,549  Grm.  HarnstofT  entleert  und  das  Gewicht  des  Thieres 
blieb  dabei  unverändert.  -  B.  schliesst  aus  diesen  Versuchen,  dass  die  Kar- 
toffeln die  Wirkung  des  Fettes,  den  Umsatz  zu  beschränken,  den  Ansatz  zu  ver- 
mehren und  die  Ausscheidung  des  Stickstoffs  in  andrer  Form,  als  der  des  Harn- 
stoffs zu  beschränken  nur  unterstützen  —  In  der  2.  Versuchsreihe  kamen  dunh 
den  Harn  in  24  Stunden  437  Grm ,  durch  Haut  und  Lungen  551  Gnn.  zur  Aus- 
scheidung, woraus  B.  folgert,  dass  das  stickstofffreie  Amylon,  ebenso  wie  das 
Feit,  auch  hier  die  Ausscheidung  durch  Haut  und  Lungen  befördere.  Richtiger 
sollte  mau  vielleicht  sagen:  bei  fett-  und  amylonreicher  Nahrung  ist  die  Aus- 
scheidung durch  Lunge  und  Haut  im  Verhältniss  zur  Harnausscheidung  grösser, 
als  bei  slickstoffrcicher  Kost,  denn  ein  die  Ausscheidung  auf  den  erste/vn  We- 
gen excilirender  Einlluss  des  Fettes  und  Amylons  möchte  schwer  zu  statuim» 
sein  und  leicht  zu  weitem  irrlliümlichen  Schlüssen  führen.  — 
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Ueber  die  Wirkung  des  Kochsalzes  erfahren  wir  Folgendes:  Nach  vor- 
ausgegangener Fütterung  mit  1  Pfund  Fleisch  und  Va  l^Cund  Kartoffeln  täglich 
erhielt  der  Hund  8  Tage  lang  täglich  1  Pfd.  Fleisch  und  25Grm.,  darauf  4  Tage 
lang  täglich  1  Pfd.  Fleisch  und  50  Grm.  „concentrirter"  Kochsalzlösung,  end- 
lich 4  Tage  lang  1  Pfd.  Fleisch  ohne  Kochsalz.  Während  des  I2tägigen  Kocfa- 
salzgenusses  soff  das  Tbier  dann  täglich  durchschniUlich  630  CG.  und  entleerle 
genau  so  viel  Urin,  mit  7,3  Grm.  Kochsalz  und  26,503  Harnstoff;  sein  Körper- 
gewicht wurde  dabei  von  68  Pfd.  3()V4  Loth  auf  67  Pfd.  7V4  I^oth  reducirt. 
Bei  dem  Fleischgeuuss  ohne  Kochsalz  soff  der  Hund  dagegen  täglich  im  Mittel 
341  CG.  Wasser,  entleerte  424  GG.  Urin  mit  1,438  Grm.  Kochsalz  und  22,753  •  V 
Grm.  Harnstoff,  und  verlor  att  Gewicht  in  4  Tagen  etwas  mehr  als  V2  Pf^nd.  ~ 
Diese  Versuche  beweisen,  dass  das  Kochsalz  den  Hamstoffgehali  des  Urins  ver-  t 
mehrt ;  die  Wirkung  desselben  steigt  aber  nicht  mit  der  dargereichten  Menge ; 
sie  war  im  Gegentheil   bei   den   anfänglich   gereichten   25   Grm.   deutlicher,   als  ^ 

bei  den  später  gegebenen  50  Grm.  der  concentrirlen  Lösung  Die  Vermehrung 
des  Harnstoffgehaltes  hatte  offenbar  in  einem  vermehrten  Umsatz  der  Körper- 
substanz ihre  Ursache  ;  und  wie  bei  der  einfachen  Fütterung  mit  Fleisch  wur- 
den auch  bei  der  Kochsalzdarreichung  täglich  5—6  Grm.  Stickstoff  in  andrer 
Form  als  der  des  Harnstoffs  entleert.  ^  Von  grossem  Interesse  ist  es,  dass 
von  den  in  summa  genossenen  144  Grm.  Kochsalz  nur  93,66  Grm.  wieder  im 
Urin  zur  Ausscheidung  gelangten.  In  Betreff  dieses  Punktes  bleibt  es  jedoch 
zu  bedauern,  dass  B.  den  Kochsalzgehalt  seiner  ..gesättigten  Lösungen"  nur  ab- 
schätzte (36  p.  c.)  und  nichts  weiter  von  der  Bereitimg  oder  Prüfung  des  Kocli- 
Salzgehaltes  der  Lösungen  angiebt ;  es  heisst  nur,  dass  je  25  und  50  Grm.  con- 
centrirter Kochsalzlösung  gereicht  wurden  und  man  weiss  nicht,  ob  die  An- 
nahme eines  Procentgehalts  von  36  richtig  ist.  — 

Die  Ausscheidungen  durch  Darm  und  Nieren ,  und  durch  Lungen  und  Haut 
vertheilten  sich  während  der  Kochsalzfütterung  der  Art,  dass  639  Grm.  auf  Harn 
und  Koth  kämen  und  524  Grm.  durch  Lungen  und  Haut  entfernt  wurden.   — 


Nach  dieser  ausführlichen  Untersuchungs- Reihe  stellte  B  auch  noch  bei  ei- 
nem Pflanzenfresser  gleichartige  Beobaohiungen  an.  Er  wählte  dazu  ein  Kanin- 
chen von  1435  Grm.  Gewicht.  Wir  wollen  die  Resultate  der  verschiedenen 
Versuchsreiben  übersichtlich  zusammenstellen : 
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Die  vorsteheode  Tabelle  enthält  sflmmiliche  zu  den  daraus  gezogenen  Schlüs- 
sen benutzte  Anlialtspunkte.  —  Die  Resultate  springen  leicht  genug  in  die  Au- 
gen, als  dass  es  noch  einer  besondern  Aufführung  bedurfte.  -^  Hinsichtlich  der 
Berechnung  desjenigen  Stickstoffgehaltes  der  Nahrung,  welcher  nicht  wieder  mit 
dem  HarnstofT  zur  Ausscheidung  gelangte,  mdchten  jedoch  auch  hier  die  ResuW 
täte  nicht  ganz  zuverlössig  sein,  da  es  immer  fraglich  bleibt,  ob  der  im  Hara- 
stoff  nictit  enthaltene  Stickstoff  nicht  im  Körper  blieb,  und  der  Gewichtsverlual 
des  Thieres  auf  Rechnung  des  Wassergehaltes  oder  Fettes  der  Körpersubslant  . 
gebracht  werden  musste.  — 

In  Betreff  der  Verhöltnisse  des  Kochsalzes  wollen  wir  nur  eines  wichtigen 
ResuTtates  besonders  erwähnen.  „Es  ist  auffallend*',  sagtB.,  „dass  jedesmal  beim 
„Anfange  des  Hungems  der  Procentgehalt  des  Harns  an  Kochsalz  ansehnlich  ^ 
„stieg.  Es  scheint  dies  mit  dem  auch  anderweitig  festgestellten  Umstände  in  Ver- 
„bindung  zu  stehen,  dass  das  Blut  stets  einen  sehr  bestimmten  Gehalt  an  Koch- 
„aalz  festhalt,  der  sich  nicht  nach  der  Wassermenge  richtet,  welche  das  Blut 
„passirt,  aber  mit  seinem  Wassergehalte  zusammenhangt.  Als  während  des 
„Hungems  das  Blut  wasserarmer  wurde,  liess  es  gewissermaassen  einen  Bruch- 
„iheil  seines  Salzgehalted  fahren,  wodurch  es  wieder  auf  der  gleichen  Conccn- 
..tration  wie  frUber  erhalten  wurde."  — 


Von  den  auf  den  vorliegenden  Untersuchungen  basirten  und  pag.  141-138 
zusammengestellten  Resultaten  Bischoffs  glauben  wir  nun  unsern  vorstehen- 
den Ansichten  gemäss  folgende  als  unzweifelhaft  riclitig  anerkennen  zu  müs- 
sen : 

1)  Der  Harnstoff  ist  das  stickstoffhaltige  Product  der  Umsetzung  der  stick- 
stofThaltigen  Körpertbeile. 

2)  Die  Qualität  der  Naiirung,  ihr  Slickstofifgehall  und  ihr  Einfluss  auf  die 
Übrigen  Lebensprocesse  und  namentlich  auf  den  Atbemprocess,  Üben  ,  so 
wie  auf  die  Bildung  und  Umsetzung  der  stickstoffhaltigen  Körperbestand theile, 
so  auch  auf  die  Quantität  des  während  einer  bestimmten  Zeit  ausgeschie- 
denen Harnstoffs,  den  grössten  ßinfluss  aus.  Bei  grossem  und  reichem 
StickstofTgehalt  der  Nahrung  steigt  der  Stoffwechsel  und  die  Menge  des 
Harnstoffs  ausserordentlcih. 

3)  Ein  gewisser ,  je  nach  der  Qualität  der  Nahrung  verschiedener  Antheil 
des  in  der  Nahrung  enthaltenen  Stickstoffs  verlässt  den  Körper  in  andrer 
Form,  als  der  des  Harnstoffs.  Ausser  durch  die  Faeces,  die  Lungenex- 
halale,  die  Bpidermoidalabschuppungen  möchte  durch  eine  Umwandlung 
des  Harnstoffs  in  kohlensaures  Ammoniak  durch  Haut  und  Lunge  dieser 
Antlieil  des  Stickstoffs  ausgeschieden  werden. 

4)  Stickstofffreie  Nahrung,  namentlich  Fett,  beschränkt  unter  allen  Umständen 
den  Umsatz  dtr*  slicksloflballigen  Körpertbeile;  trotz  dem  kann  unter 
Umständen  bei  der  Fettnahrung  neben  Fleisch  die  Hamstoffquantität  grosser 
ausfallen,  als  bei  der  ausschliesslichen  Fleischkost,  iadem  möglicherweise 
das  Fett  die  Ausscheidung  des  Stickstoffs  auf  andern  Wegen  beschränkt. 

5)  In  der  Menge  des  in  einer  bestimmten  Zeit  ausgeschiedenen  Harnstoffs 
darf  bis  dahin  noch  kein  directes  Maass  für  den  in  derselben  Zeit 
erfolgten  Umsatz  öer  stfckstoffhaftigen  Körpertbeile  erblickt  werden;  um 
den  Harnstoff  in  dieser  Beziehung  richtig  zu  würdigen,   bedarf  es  nocfi 
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genauerer  Studien  über  j^neti  Antheil  der  Nahrungsmittel  an  StickslniT. 
welcher  den  Kürper  in  andrer  Form,  als  der  des  HarnstolTs  verlässL 
Trotzdem  behtilt  aber  die  Kenntniss  der  HamstoflTausscheidiing  für  die 
Uoiirlhcilung  der  Grüsso  des  Stoffwechsels  einen  unschätzbaren,  und  stets 
zu  approximativ  richtigen  Resultaten  führenden  Werth. 

Nicht  ohne  erhebliche  Zweifel   können  wir  dagegen   die    folgenden  Schlü^*^* 
Bischoff's   aufnehmen:    dass  nämlich 

1)  der  HarnstofT  unter  allen  Umstünden  nur  das  Product  der  rmselziin^ 
stickstofTliaUiger  Körperbestandtheile  sei.  Wir  glauben  vielmehr,  dass  er. 
wenn  nicht  aus  den  eiweisshalligen  Blutbestandtheilen  selbst,  so  doch  be- 
stimmt aus  dem  die  Organe  durchtränkenden  Plasma  (liquor  albuminoMis. 
serum  sanguinis)  hervorgehen  künne,  ohne  jemals  die  Stufe  der  Zellen- 
bildung durchlaufen  zu  hüben.     Dass 

2)  dus  Wasser  den  „allergrössten  Einfluss"  auf  die  Menge  des  ausgesc^hieJe- 
nen  UarnslofTs  ausübt,  insofern  ein  Parallelismus  zwischen  Wasser  und 
Harnstoffausscheidung  sehr  wohl  existiren  kann,  ohne  dass  die  vermehrte 
Wasserausgabo  die  vermehrte  Harnstoffausscheidung  bedingte,  beide  viel- 
mehr EfTcct  einer  andcrweilen  gemeinsamen  Ursache  sein  können  und 
insofern  weiterhin  die  Versuche  Bisch  o  ff  s  selbst  lehren,  dass  die  Quan- 
tität des  ausgeschiedenen  HarnstofTs  keineswegs  immer  parallel  gebt 
mit  der  Quantität  eingenommenen  Wassers :  dass  endlich 

3)  der  Begriff  einer  Luxusconsumtion  im  Sinne  Schmidt 's  unhaltbar  sei. 
Das  Thier  soll  im  Zustande  vollkommener  Gesundheit  und  wenn  es  ein 
bestimmtes  Körpergewicht  behalten  ,  bestimmte  Leistunj^en  priistireD 
soll ,  nur  ein  bestimmtes  Quantum  von  Nahrungsmaterial  aufDebmen, 
allein  wir  wissen,  duss  bei  einer  Über  dies  Quantum  hinausgehenden 
Quantität  je  nach  der  Qualilät  der  Nahrung  bald  die  Leber-  und  Nieren- 
secrete,  bald  die  Lungen-  und  Hautausscheidungen  eine  entsprechende 
Steigerung  erfahren,  ohne  dass  dabei  das  Körpergewicht  zunimmt,  dass 
ein  solches  Verhältniss  eine  Zeit  lang  existiren  kann,  ohne  dass  wahr- 
nehmbare Gesundheitsstörungen  eintreten  und  unter  solchen  Umständen 
kann  jenes  Plus  an  Nahrungsmat^ial  nicht  wohl  anders,  als  Luxuscon- 
sumtion  bezeichnet  werden. 

Mit  der  hinzugerügten  Rechtfertigung  der  Lehre  Liebig's  von  plastischen 
und  respiratorischen  Nahrungsmitteln  kann  sich  die  Kritik  nur  in  vollstem  Maas^^e 
einverstanden  erklären. 

Die  Resultate  einer  an  einem  2.  Hunde  angestellten  Versuchsreihe  stimmen 
so  sehr  mit  denen  der  ersten  übereiu,  dass  wir  sie  füglich  übergehen  können.  - 

Der  hier  gebotene  Raum  erlaubte  es  nicht,  weiter  auf  die  vielen  wichtigen 
und  anziehenden  Fragen,  zu  denen  die  ausgezeichnete  Arbeit  B/s  Anlass  giebl 
einzugchen.  HofTentlicb  ist  es  aber  gelungen,  einen  richtigen  Begriff  von  dem 
Ganzen  zu  geben,  aUe  Hauptfragen  genügend  hervorzuheben  und  auf  diejenigen 
Punkte  hinzuweisen,  deren  nähere  Prüfung  der  Zukunft  vorbehalten  ist.  Wir 
stimmen  vollkommen  in  die  Worte  B.'s  ein,  „dass  es  zu  cioer  wahren  Einsicht 
in  die  Lebensvorgänge  durchaus  erforderlich  ist,  dass  wir  ihre  Kactoren  durch 
Maass  und  Gewicht  ermitteln  lernen.  So  lange  wir  dieses  nicht  erreicht  haben, 
fehlt  jeder  feste  Boden  der  Erkenntniss,  jedes  wahre  Wfssen,     üeber  den  Stoff- 
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Wechsel,  diesen  wichligslen  Lebensvorgang,  werden  wir  Nichts  wissen,  bis  wir 
alle  seine  in  der  Nahrung  einer  Seits  und  den  Se-  und  Excreten  anderer  Seits 
gegebenen  Factoren  durch  Maass  und  Gewicht  festgestellt  haben."  —  Viel  com- 
plicirter  noch,  als  beim  Hunde,  werben  die  Verhältnisse  beim  Menschen.  .  D|« 
Arbeit  erfordert  hier  eine  unermüdliche  Ausdauer  und  tausendfältige  Wiederho- 
lung; die  ResuUirung  der  gefundenen  Thatsachen  erheischt  die  äusserste  Vor- 
sicht Aber  in  Jahr  und  Tag  wird  dennoch  das  Ziel,  eine  richtige  Kenntnifs 
des  Stoffwechsels,  auf  diesem,  aber  auch  nur  auf  diesem  Wege  zu  erreich^ 
sein  und  jedes  Werk,  welches  dazu  beiträgt,  wird,  wie  das  eben  besprechend,  '^ 
einen  unvergänglichen  Ruf  in  der  Geschichte  der  Wissenschaft  erlangen.  —  ) 


2.    Uober  die  Ausscheidung  dcrChlorverbindungen  durch 
den   Harn.     Diss.  inaug.  von  A.  He  gar.  Giessen  1S52. 

Die  fleissigen  und  lehrreichen  Arbeiten,  welche  von  den  Schülern  VogeTs 
und  Liebig's  in  Giessen  nach  einander  veröffentlicht  sind,  theilen  wir  um  so 
lieber  in  unserm  Archiv  mit,  als  sie  Vielen  nicht  zugänglich  sein  möchten  und 
doch  für  unsere  gemeinsamen  Bestrebungen  einen  so  hohen  Werth  besitzen, 
dass  man  eine  allgemeine  Bekanntschaft  mit  denselben  für  wUnschenswerth  er- 
achten muss.  —  Die  Beobachtungen  von  Hegar  erstrecken  sich  auf  eine  Frage 
von  der  höchsten  Wichtigkeit  und  seine  Arbeit  ist  als  eine  erste  feste  Grundlage 
für  die  .Beurtheilung  der  Verhältnisse  des  Chlors  im  Urin  zu  betrachten.  —  In 
einer  Einleitung  weist  der  Verfasser  auf  die  Bedeutung  des  Kochsalzes  Tür  die 
Stoffmetamorphose  in  sehr  treffenden  Worten  hin,  und,  um  zu  zeigen,  wie  ver- 
schieden die  Resultate  bisheriger  Analysen  ausfielen,  fuhrt  er  nur  an,  dass  Bec- 
querel  die  Quantitiät  des  von  Gesunden  in  24  Stunden  entleerten  Chlors  auf 
0,659  Grm.  angiebt,  während  er  selbst  10,46  Grm.  als  Mittel  aus  8  Beobachtun- 
gen erhielt.  —  Das  vielleicht  noch  nicht  hinreichend  bekannte  Resultat  einer 
Untersuchung  von  Fa Ick  fahren  wir  ebenfalls  hier  an.  F.  entleerte  nämlich  bei 
nicht  gesalzener  Kost  : 

Am  1.  Tage     1612,7  Grm.  Harn  mit  2,560  Grm.  Chlor. 
„     2.     ,,         lOtjl,!      ,,         „         t,     I,ooy       ;,         „ 
„    3.    „        lliO,5     „        „        „    0,901      „ 

Bei  gesalzener  Kost  dagegen  : 

Am  1.  Tage      973,0  Grm.  Harn  mit    6,035  Grm.  Chlor. 
,,     2.     „         1 187,0     ,,         ,,         „       7,859       ,,         „ 
„    3.    „         1144,0     „        „        „     10,286      „        „      ♦) 

Die  Uebersicbt   über  die  mitUeren  Quantitäten  des  ausgeschiedenen  Chlors 
(in  Grammen)  giebt  H.  in  folgender  Tabelle  : 


♦)  Siehe:     Falck's  Handbuch  der  Arzneimittellehre.    Marburg  1849. 
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Die  sämmtUchcn  Unlersucbungs-Inilivlduen  waren  Uänncr  im  Aller  von  )B 
bis  25  Jahren  ;  nur  Pr.  V.  Isl  38  Jahr  alt.  —  Die  von  denselben  gerührteo  L«- 
bensweison  sind  Überall  angegeben.  — 

Im  Reguroä  der  Beobachtungen  stellt  H.  sodann  Tolgende  Sütxo  auf: 

I]  Dte  Quanliiaten  der  diiKhBclinitt liehen  Chlorausscbeldung  In  34  Stunden 
sind  verschieden  nach  den  verschiedenen  IndlTidnen.  Es  ban|^  dies  ft- 
wiss  IhellweiBe  von  der  Nabrung.  Iheilwelse  auch  von  der  Lebentweli« 
und  Conslltution  ab.  Erstere«  gebt  daraus  hervor,  dass  H.  V.,  der  vlH 
Salx  genlessi.  auch  die  grösate  Ausscheidung  In  34  Stunden  leigi.  Ad 
Letzteres  glaube  ich  deshalb,  weil  0.  u.  H.  fast  dieselbe  Nahrung  genie- 
ssen  lind  sich  doch  ein  bedeutender  Unlerecbled  in  der  Idglich  secemir- 
ten  Ouantltai  leigt.  Es  ist  müglicb,  dass  die  Ausscheidung  bei  G.  sur  ei- 
nem andern  Woge  grösser  ist 

3)  Die  Chlorsusscheidung  sieht  In  keinem  bestimmten  Vertittltnisse  mm  Kör- 
pergewicht oder  zur  Kürperlänge  der  betrefTenden  Individuen. 

3)  Diä  Chlors iiSEcheidung  ist  Nachmittags  am  griissten,  »enn  auch  nicht  un- 
mittelbar n»ch  der  Hablieil,  sinkt  meist  bedeutend  in  der  Nacht,  erb^t 
sich  am  Morgen  wieder  und  nSlicrt  sich  bei  vielen  der  ni  Uta  glichen.  Es 
wird  also  ein  Theil  des  durch  die  Nahrung  eingenommenen  Chlors  im  Kör- 
per zurückgehalten,   wahrend  ein  andrer  sieb  bald  wieder  aaUernl. 

H)  Die  Chlorausscheidung  hangt  Iheilweise  ah  von  der  körperlichen  Bewe- 
gung. Wir  sehen  dass  dieselbe  gegen  Morgen ,  auch  wenn  Nichts  genoi- 
sen  wurde,  steigt.  Das  Maximum  der  nachraittlBg liehen  Secretion  bei  Pr. 
V.  scheint  durch  einen  '.2  sliindigeii  Spaziergang  bedingt.  Durch  Aufblei- 
ben wahrend  der  Nacht  wird  die  senst  geringe  Ausscheidung  «ermefart. 
Dass  nicht  allein  die  Einnahme  von  <!hlor  enthaltenden  Speisen  dia  Ver- 
mehrung bedingt,  sehen  wir  deutlich  aus  den  Versuchen  bei  H  V.  u.  G. 
wo  troll  der  Enthaltung  von  Speise  und  trotz  des  vorhergegangenen 
reichlichen  Wassert rinkcns  die  Secretion  von  Chlor  gegen  Morgen  wieder 
stieg 

5)    Ünpasslicbkeit  scheint   rasch  Einlluss   auf  die   Cblorencrelion   iir  haben 
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Wir  sehen   dies  *bel  Pr«  V.;   auch  bei  H.,   wo  in  einer  tmrubigon  Nacht 
das  Minimum  abgeschieden  wurde. 

6)  Durch  Wassertrinken  kann  viel  Chlor  aus  dem  Rö'rper  entrcmt  werden 
und  es  sinkt*dann  später  die  Chlorausscheidung,  wie  wir  dies  bei  H.  V 
sehr  deutlich  bemerkten.  Aehnlich  verhält  es  sich  beim  Fasten.  Wei|& 
den  dann  später  Chlorverbindungen  durch  Einführung  von  Nahrung  aulW 
genommen,  so  bleibt  die  Ausscheidung  doch  geringer,  als  sie  normcJsr 
Weise  sein  sollte.  —  Ein  Thcil  des  eingenommenen  Chlor  dient  dafu  . 
die  dem  Blute  oder  den  festen  Gebilden  entnommenen  Chlorverbindun— >y 
gen  zu  ersetzen.  / 

7)  Die  Chlorausscheidung  hört  bei  normalem  Zustande  nie  völlig  auf.  Wer-  ^. 
den  keine  Chlorverbindungen  eingeführt,  so  wird  Chlor  dem  Blut  oder  / 
den  Organen  entnommen. 

8)  Wird  mehr  Clilor  eingenommen,  als  gewöhnlich,  so  steigt  die  Ausschei- 
dung sehr  bald,  scheint  aber  bald  nachher  wieder  zur  Norm  zurückzu- 
kehren. Es  wird  hierbei  nur  ein  geringer  Theil  der  eingeführten  Chlor- 
verbindung durch  den  Harn  entleert,  auch  wenn  keine  vermehrte  Stuhl* 
entleerung  entstand.  Die  Abscheidung  muss  daher  auf  anderm  Wege 
vor  sich  gegangen  sein.  Dass  mehr  Clilomatrium  ins  Blut  Übergegangen 
sei,  wird  durch  die  vermehrte  Entleerung  durch  den  Urin,  so  wie  durch 
die  eigcnthümlichen  Erscheinungen,  die  der  Kocbsalzgenuss  nach  sich  zog, 
bewiesen 

9)  In  welchem  Zusammenhang  die  Chlorausschcidung  zur  Entleerung  des 
HarnstofTs  und  der  Harnsäure,  den  Umsetzungsproducten  der  sticksloflhal- 
tigen  Nahrungsmittel,  in  welchem  Zusammenhang  dieselbe  mit  der  Respi- 
ration, bei  welcher  die  stickstoflTreien  Nahrungsmittel  theilweise  entfernt 
werden,  steht,  ist  unbekannt.  Dass  jedoch  ein  solcher  Zusammenhang 
stattfindet,  dafür  sprechen  die  Umsetzimgen  des  Chlomatriums  im  Kör- 
per, seine  Verbindungen  mit  HarnstofT,  mit  Traubenzucker  und  endlich 
das  Bedürfniss,  was  der  Mensch  hat,  allen  seinen  Speisen,  besonders  aber 
stärkemehlhaltigen,  Kochsalz  hinzuzufügen.  — 


3.     Beiträge  zur  Kenntniss  der  Urinabsonderung  (Bestim- 
mung   der  Phosphorsäure   und   der   freien  Säure   im  Urin. 

Diss.  Inaug.  von  A   Winter  dessen  1852. 

Winter  stellte  bei  drei  Individuen  Versuche  über  die  Quantität  des  gelas- 
senen Urins,  seine  freie  Säure  und  seinen  Phosphorsäuregebalt  an.  —  Die  In- 
dividuen waren  23,  22  und  21  Jahr  alt;  resp.  71V2.  70  und  65  Kilogrm.  schwer 
und  178,  173  und  176  €tm.  lang. 

Folgendes  sind  die  Resultate  der  Beobachtungen  : 

I.    Urinquantität: 

I.    Ein  Kilogramm  Mensch  entleert  in  21  Stunden: 
im  Mittel  =  25,9  CC.  M. 

im  Maximum    ==  46.8  „ 
im  Minimum     =  14,0  „ 
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Sotzl  man  das'  mitllcro  Körpergewicht  auf  67  Kilegramm  (das  Mittel  aus 
3(100  Wägiingen  erwachsener  Männer  von  15-5(1  Jahren  nach  Hutchinson) 
so  macht  dies  auf  24  Stunden:    1735,5  GG.;    3135,6  GC.  ;    938  CO. 

2.    Auf  1  G(m.  Körperlänge  kommen  in  24  Stunden  : 

im  Mittel  :  10 J     GG. 

im  Maximum  :    10,7 
im  Minimum  :     5,2 


> 


3.    Ein  Kilogramm  Mensch   entleert  per  Stunde  : 

im  Mittel  :  1,06    GG. 

im  Maximum  :     1,94 
im  Minimum  :     0,5S 

Dies  macht  auf  das  mittlere  Körpergewicht  eines  erwachsenen  Mannes  — 
67  Kilogr.  71  Grammes. 

4.  Die  per  Stunde  von  einem  Kilogramm  Mensch  secernirte  Urtnmenge  ist 
im  Allgemeinen  am  Nachmittage  (während  der  Verdauung)  am  grössten,  fallt  in 
der  Nacht  und  hebt  sich  wieder  etwas  in  den  Vormittagstunden ;  doch  giebt  es 
individuelle  und  durch  äussere  Einflüsse  hervorgerufene  Ausnahmen  von  diesem 
Gang. 

II.     Freie   Stiure. 

5.     Ein  Kilogramm  Mensch  entleert  in  24  Stunden  : 

im  Mittel         =     0,0335  Glrm.  freie  Saure  (Oxalsäure) 
im  Maximum  =nr    0.0574     „         „  „  ,, 

im  Minimum    =     0,0212    „        „  „  „ 

Dies  macht  auf  67  Kilogrammen  :  2,2445;  3,8458;  1,4204  Grm.  freie  Säure 
(Oxalsäure). 

G.     Auf  ein  Gtm.  Körpcrlänge  werden  in  24  Stunden  entleert  : 

im  Mittel         =    0,0  «30  Grm.   freier  Säure 
im  Maximum  =    0.0231 
im  Minimum   =     0,0080    „ 


I»         II 


IT  1f 

I»  »» 


7.     Auf  100  Kilogr.  Mensch  werden  per  Stunde  entleert  : 

im  Mittel         =     0.143  Grm.  freier  Säure 
im  Maximum  =:    0,238    „ 
im  Minimum  =     0,088     „ 

Dies  macht  auf  das  mittlere  Körpergewicht  von  67  Kilogramm,  per  Stunde 
0,096. 

8.  Der  stündliche  Gang  der  Söureexcrelion  war  bei  allen  untersuchten  In- 
dividuen folgender:  In  den  Nachmittagsslunden  (Verdauungszeit)  war  die  Menge 
eine  miltlere,  erreichte  in  der  Nacht  ihr  Maximum  und  sank  in  den  VormitUgs- 
stunden  unter  das  Mittel  herab.  Das  Mittel  betrug  auf  100  Kilogramm  Mensch  per 
Stunde  Nachm.  0,136,  für  die  Nacht  0,184.  und  für  die  Vormittagsstunden  0.103. 

III.     Phosphorsäure. 
9.    Ein  Kilogramm.  Mensch  entleert  in  24  Stunden  mit  dem  Urin  : 
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im  Mittel         =r    0,064  6rm.  Phospborsäufe 
im  Maximum  =    0,096     „ 
im  Minimum   ==    0,043     „ 

Dies  macht  auf  67  Kilogrammen:  4,288;  6,433;  2,881  Grammen  Pbosphorr 

saure.  y 

'i 

10.     Auf  ein  Ctm.  Körperlflnge  werden  in  24  Stunden  entleert : 

im  Mittel  :        0,0251  Gram.  Phosphorsaure  \ 

im  Maximum  :  0,0391 
im  Minimum  :  0,0172      „ 
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11.     100  Kilogramm  Mensch  produciren  per  Stunde: 

im  Mittel  =    0,27  Gram.  Phosphorsäure 

im  Maximum  .-=    0,40    ,.  „ 

im   Minimum  =     0,18    „  „ 

Das  Mittel  beträgt  auf  das  mittlere  Körpergewicht  von  67  Kilogr.  =  0,18 
per  Stunde. 

12.  Der  stündliche  Gang   der  Phospborsäure- Ausscheidung   ist    folgender 
Bei  allen  untersuchten  Individuen   täWi  das  Maximum  in  die  Nacbmittagsstunden 
(Verdauungszeit).    Die  Quantität  sinkt  während    der  Nacht  und    sinkt  noch  mehr 
in  den  Vormittagsstunden.     ~     Das  Mittel  per  Stunde  beträgt  Nachmittags  0,32 
Nachts  0,27  und  Vormittags  0,17   Gramm,  auf  100  Kilogrammes. 

Einfluss  reichlichen  Biertrinkens : 

13.  Durch  reichliches  Trinken  von  Bier  wird  die  Urinmenge  in  den  näch- 
sten 3  —  4  Stunden  sehr  bedeutend  vermehrt;  im  Mittel  auf  das  Fünffache  der 
normalen  Quantität,  im  Maximum  auf  das  Neunfache  und  im  Minimum  auf  et- 
was über  das  Doppelte. 

11.  Durch  reichliches  Biertrinken  wird  die  freie  Säure  des  Urins  in  den 
nächsten  (3—4)  Stunden  etwas  vermehrt,  im  Mittel  um  Vsi  im  Maximum  beträgt 
sie  das  Doppelle,  das  Minimum  beträgt  kaum  V2  ^cr  normalen  Quantität. 

15.  Durch  reichliches  Biertrinken  wird  die  Phosphorsäure  in  den  nächsten 
(3—4)  Stunden  nur  sehr  wenig  vermehrt,  im  Mittel  kaum  um  V2  und  das  Mi- 
nimum beträgt  noch  nicht  2/3  der  normalen  Quantität.  — 

Diese  Untersuchungsresultate  bedürfen  keiner  weitern  Kritik.  Die  Metho- 
den, nach  welchen  die  Untersuchungen  angestellt  wurden,  sind  im  ersten  Uefle 
d.  Archivs  mitgetheitt  (Krankheitsexamen  und  Krankheitsbeobachtung  von  Dr. 
Beneke).  Nur  ist  zu  bemerken,  dass  die  Resultate  von  nicht  mehr  als  3  Indi- 
viduen gewonnen  sind,  und  dass  sie  sich  deshalb  andern  Untersuchungen  treff- 
lich anreihen,  an  und  für  sich  aber  noch  keine  endgültige  sind. 
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4.     BeiirSge   xur  Kenntniss  der  Urinabsondening   hei  ge- 
sunden,   schwängern    und    kranken   Personen,    insbeson- 
dere quanlilativc   Bejstimmung  der   phospborsaurcn  Ver- 
^      bindungcn.     Inaugural -Abhandlung    von   Friedr.   Mosler. 

Giesscn    1853. 

Verf.  stellte  zunächst  Untersuchungen  an  seinem  eigeDeo  Körper  nach  den 
im  l.  Hefte  dieses  Archivs  mitgetbeilten  Untersuchungsmetboden  an.  -  Er  ^ar 
22  Jahr  alt;  180  Ctm.  lang;  134  Pfund  schwer  (mit  Kleidern);  hatte  eine  Respi- 
rationsgrösse  von  4346  CC.  Ist  gesund.  Lehensweise:  Zwischen  6  und  7 
Uhr  aufgestanden ;  FrUhstUck :  2  Tassen  Kaffee  und  Brod ;  bis  10  Uhr  geistige 
Arbeit,  bis  1  Uhr  Klinikbesuch  und  chemische  Arbeiten;  1  Uhr:  Suppe,  Gemüse 
und  Fleisch.  Bis  3  Uhr  Krankenbesuche  und  Erholung  im  Freien ;  bis  7  oder  S 
Uhr  geisUge  oder  chemische  Arbeiten ;  7-8  Uhr:  Nachtessen;  Fleisch,  Brod  und 
Kartoffeln;  —  11  Uhr  geistige  Arbeit  oder Wirthshausbesuch.  wobei  1—3 Schop- 
pen Bier  getrunken  wurden. 

Von  den  2  Untersuchungs reihen  fttllt  die  eino  in  den  Jmusr  und  April,  wo 
Verf.  angestrengter  mit  geistiger  Arbeit  beschl>fligt  war;  die  andere  in  den  Oc- 
toher.  — 

Es  wurde  neben  der  Menge  des  Urins  und  des  Farbestoffs  (nach  Vogel) 
die  Gesammtmenge  der  Pliosphorsäure ,  so  wie  die  an  Alkalien  und  die  aa  Er- 
den gebundene  Quantität  der  letztern  bestimmt.  —  Die  Gesammtmenge  wird 
bezeichnet  mit  =  PO5I,  die  an  Alkalien  gebundene  mit  PO52,  die  an  Erden  ge- 
bundene mit  PO53.  — 

A.     Untersuchungen    bezüglich    der   Menge,    des    Farbstoffs   und 

der  Phosphorsöure. 

1.    Urin  von  24  Stunden.    (MiUel  von  6  Tagen  der  1.  Periode). 

in  24  Stunden  in  1  Stunde 

Menge        =     1866  CG.  78  CC. 

Farbestoff  =    9,400  Grm.  0,391  Grra. 

PO5I  =    3,730    „  0,155    „ 

PO52  =    2,650    „  0.112    „ 

PO53  =     1,152    .,  0,048    „ 

Mittel  aus  4  Tagen  der  2.  Periode  f 

Menge        =     1,887  CC.  0,79  CC 

Farbestoff  =    6,400  Grm.  0,266  Grm. 

PO5I  =    2.441     „  0,099    .. 

PO52  =    2.077     ,,  0,084    „ 

PO53  =    0,390    ,.  0,015    „ 


Urin  zu  einzelnen  Tageszeiten  (Mittel  von  6  Tagen  im  April  für  je  1  Stunde: 

Morgenurin         Mittagurin        Abendurin  Nachturin 

7—1  Uhr.  1-7  Uhr.     7-10-11   Uhr.  10— 11— -7 Uhr. 

Menge  :  97  CC.  77  CC.  129  CC.  61   CC. 

Farbestoff  :      0,252  Grm.        0,890  Grm.        0,600  Grm.         0.382  Grm. 
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Morgenurio  MUtagurin        Abendurii^*'       Naebluiiii 

7--1  Ubr.  1—7  Uhr.  7—10—11  Uhr.  40-ll-^7Ubr. 

PO5I  :        0,103  tirm.  0.118  Grni.        0,148  Grm.         0,110  Orm. 

POsÜ  :        0,065    .,  0,098    .,            0,118    „  .            0,083    ^ 

POjS  :        0.038    „  0,016    „  0,030    „  0,027    „      »- 

c  ' 

Durcb  angeatrengto  geistige  Arb^ll  wurUe  im  Mittel  '  "^ 

die  PO5I       =  um  V2  f 

die  PO52      =  um  1/4 
die  PO53      =  um  das  3  fache 
der  FarbslofT  um  V2 
bei  gleichbleibender  Menge  des  Urins  vermehrt.  — 

Reichliche  aus  ProteYnsubstanzen  bestehende  Kost  vermehrte  die  Ausschei- 
dung der  Phosphorsäure  fast  um  das  Doppelte  und  zwar  der  PO53  mehr,  als 
der  PO52 ;  umgekehrt  fiel  die  Ausscheidung  der  Phospborsaure  beim  Fasten  fast 
um  die  Huirie,  weniger  dagegen,  wenn  Wasser  oder  Aepfelwein  getrunken 
wurde.  — 

B.    Untersuchungen  über    das    Verhältniss    andrer  Urinbestand* 
theile  unter   einander  und  zur  Phosphorsäuro. 

per  Stunde    Morgenurin         Mittagurin 
(I  Unters.)        (4  Unters.) 

1,400  Grm. 
0,360    „ 
0.154    „ 
0,094     „ 

Bezüglich  des  Abendurins  ist  zu  bemerken,  dass  überaus  wechselnde  Le- 
bensverhaltnisse  das  Mittel  herabsetzten,  weshalb  als  Norm  datür  anzunehmen 
ist:   Harnstofr=r  2,000  Grm.  Chlor  =  0,150  Grm.;  PO5  =  0,140  Grm. 

Als  Menge  für  24  Stundeh  ergiebt  sich  (Ur  M.'s  Urin  bei  normalen  Verhält- 
nissen in  1740  CG.  : 

UarnatofT  =  29,120  Grm. 
Chlor        =     7,010    „ 
PO5  =    4,479    „ 

dagegen  bei  überreichlicher  Kost,   mehr  Bewegung  im  Freien,  bei  lange  in  der 
Nacht  fortgesetzten  geistigen  Arbeiten  in  3000  CC.  : 

Harnstoff  =  43,050  Grm. 
Chlor        =  2f»,720    „ 
PO5  «r     5,104    „ 

Aus  den  Ergebnissen  des  Abendurins  ist  eraiebtlich,  daui  durch  lange  io 
die  Nacht  fortgesetzte  geistige  Arbeit,  besonders  nach  Einoabme  reichtteheii 
Abendessens  Harnstoff,  Chlor,  Schwefel-  und  Phosphorsüure  sunehmen,  am 
meisten  die  pbosphorsauren  -  und  Chlorverbindungen.  Durch  Fasten  sohien  die 
Phosphorsäure  am  meisten,  weniger  der  Harnstoff  und  das  Chlor  gar  nicht  ab- 
zunehmen. — 

Starke  körperliche  Bewegung  (Tuirien)  vermehrte  den  Harostoff  und  das 
Chlor  nicht  unmittelbar,  wie  man  hätte  vermulhen  dürfen. 


Harnstoff  : 

1,700  Grm. 

Chlor  : 

0,425    „ 

PO5  : 

0,217     „ 

SO3  : 

0,090    „ 

Abendurin 

Nachturin 

(7  Unters.) 

(1  Uniers.) 

1,680  Grm. 

1,340  Grm. 

0,240    ,. 

0,180    „ 

0,144     „ 

0,111     .. 

0,086    ,. 

0,105    „ 
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Bei  dem  «usscMiesslichen  Genius  von  Zucker-  und  SMrkeineblhalÜgcr  Nah- 
rung (24  SL  hindurch)  zeigte  sich  im  Abend-  und  Nacblurin  desselben  Tages 
eine  ganz  deutliche  Spur  von  Zucker ,  die  Jedoch  an  den  beiden  folgenden  Ta- 
gen bei  normaler  Lebensweise  wieder  fraglich  wurde.  £ine  Vermehrung  der  m\ 
die  Erden  gebundenen  Phosphorsfiure  hatte  an  diesem  Tage  nicht  Statt. 

C.    Untersuchungen  an   andern  Person  en. 

i.    W.  M.,   von  kräftiger  ConstituUon,    18  Jahr  alt,    175  Ctm.   lang.     3^ 
>^  CC    Respirationsgrösse.    Gleiche  Lebensweise  und  Kost  wie  bei  Mosler. 

P  ^  In  24  Stunden  wurden  per  Stunde  entleert : 

Menge  des  Urins  =s    60  CG. 
^  Farbstoff  s    0.175  Grm. 

J  POjl  ==    0.158 

'  PO52  =    0,139 

POsS         ~    0,019    .. 

2.  Seh.  36  Jahr  alt,  172  Ctm.  lang,  132  Pfund  schwer  (mit  Kleidern),  2745 
CC.  Respirationsgrösse  FUhlt  sich  vollkommen  gesund,  wiewohl  er  noch  Spu- 
ren einer  rechtseitigen  Hemiplegie  zeigt  Die  Kost  ist  reichlich;  behauptet  sel- 
ten Spirituosa,  dagegen  reichlich  Wasser  zu  trinken.  Hat  viel  Bewegung  im 
Haus,  selten  im  Freien  : 

Im  Mittel  von  9  Untersuchungen  von  24  Stunden  ergiebt  sich  per  Stunde: 

Menge  des  Urins  =    101  CC. 
Farbsloir    =    0,810  Grm. 
PO5I  =    0,123    „ 

PO52  =    0,108    „ 

PO53  =    0,015    „ 

3.  M.  S.,  Frauenzimmer,  30  Jahr  alt,  164  Ctm.  lang,  145  Pfund  (mit  Klei- 
der)   lebt  wie  Seh. 

Mittel  von  5  Untersuchungen  von  24  Stunden   per  Stunde  : 

Menge  des  Urins  =    77  CC. 
Farbstoff  =     0,309  Grm. 
PO5I  ==    0,081    „ 

PO52  =    0.066    „ 

PÜ53  =    0,017    „ 

D.    Untersuchungen    an    Schwängern. 

Sümmtlicb  in  den  letzten  3  Monaten  der  Schwangerschaft.  —  Gleiche  Le- 
bensweise und  Kost.  Um  6  Uhr  aufgestanden  ;  zwischen  8  und  9  Uhr  zu  Bett. 
Meistens  sitzende  Beschäftigung.  -  Morgens  1  Schoppen  Kaffee  mit  Brod  ;  10 
Ulir  Brod  ;  Mittags:  1  Schoppen  Suppe  und  Gemüse  und  ein  bestimmtes  Ge- 
wicht Fleisch ;  Nachmittags  :  I  Schoppen  Kaffee  und  Brod  ;  Abends :  I  Schop- 
pen Suppe  und  Brod. 

a)  Menge  des  Urins  in  21  Stunden  (Mittel  aus  12  Unters)  =  1488  CC: 
per  St,  =  62  CC 

b)  Reaction  3mul  alkalisch,  4 mal  neutral,  5 mal  sauer. 

c)  Farbstoff  in  21  Stunden  (Mittel  aus   12  Unters.)  =    14,592  Grm.;   per 
St.  0,608  Grm. 


d)  Die  Untersuchung  auf  Zucker  ergab  nie  ein  deutlic'fces  Ruultat. 

e)  Menge  der  Phosphorsäure  : 

per  Stunde :  PO5I  PO52  P0s3 

Mittel  von  12  Untersuchungen  =    0,088  Grm.        0,064  Grui.        0,024  Grm.\ 
Mittel   von   6  Untersuchungen 

bei  nur  sitzender  Lebensweise  =    0,073    „  0,054    „  0,020     „'    • 

Mittel   aus  4  Untersuchungen  .' 

bei  mehr  Bewegung  =    0,103    „  0,078    „  0,028     „ 

Das  Verhältniss  der  weitern  untersuchten  Bestandtheile  war  im  Mittel  von 
6  Untersuchungen 

in  24  Stunden  per  Stunde 

Hamstoflr  =  26,103  Grm.  1,090  Grra. 

Chlor        =  7,930    „  0,330    „ 

PO5  =  2,422     „  0.100    „ 

SO3  =       1,250    „  0,052     „ 

Das  specif.  Gewicht  wurde  nicht  über  1011  gefunden. 
E.    Untersuchungen    an    Kranken. 


per  Stunde: 

Acute  Leiden : 

Chronische  Leiden : 

(12  Unters.) 

(30  Unters.) 

Menge  des  Urins  : 

30  CG. 

52  CC. 

Menge  des  Farbstoffs 

:  0,458  Grm. 

0,466  Grm. 

Reaction  : 

stets  sauer 

häufig  sauer, 
häufig  alkalisch 

PO5I   : 

0,085  Grm. 

0,146  Grm. 

PO52  : 

0,064     „ 

0,101     „ 

PO53  : 

0,021     „ 

0,049    „ 

Von  chronischen  Leiden  wurden  besonders :  Tuberculosis ,  Morb.  Bright., 
Chlorosis,  Herzfehler,  Ilaemorrhoidalleiden  berücksichtigt.  — 

So  dankenswerth  die  vorstehenden  Untersuchungen  sind,  so  wichtige  Fin* 
gerzeige  oder  Belege  sie  für  fernere  Untersuchungen  oder  bekannte  Beobacht- 
ungen liefern,  so  fehlt  es  ihnen  noch  an  derjenigen  Präcision,  die  derartige 
Untersuchungen  erfordern.  Es  muss  namentlich  festgehalten  werden,  dass  die 
Beobachtung  irgend  welcher  Verhältnisse  des  Stoffwechsels  an  nur  einem  Tage 
noch  keine  bestimmte  Schlüsse  zulassen.  Die  Bestimmung  des  Uamstofifs, 
Chlors  und  der  Schwefelsäure  im  Verhältniss  zur  Phospborsäure  wurde  bei  Mos- 
ler  selbst  unter  zu  vielen  verschiedenen  und  zu  wechselnden  Verhältnissen  ao- 
gestellt,  als  dass  wir  die  Besultate  als  rein  betrachten  könnten;  bei  W.  M,  und 
ebenso  bei  den  Schwängern  wurde  bei  jeder  nur  I  Tag  zur  Beobachtung  ge- 
wählt. Die  Angabe  der  Krankheit  der  beobachteten  Patienten  wird  ungern  ver- 
misst.  —  Die  Verminderung  der  Ausscheidung  der  Phosphorsäure,  und  oameni- 
lich  der  phospborsauren  Erden,  in  acuten  KraukJicilen  wurde  in  gleicher  Weise 
vom  Ref.  beobachtet. 

B  e  n  e  k  e. 


**'-' 

s^^^ 


Auszüge  aus  ZeitscbrifteiL 


I     Physiologie. 

In  der  ^^Zeitschrift  für  ralionelle  Medicin  von  Henle  und  Pfeuf- 
fer  1853.     Neue  Folge.  3.  Band.  pag.  287."  liefert  F.   C.   Donders 
einen    wichtigen  ,,Bcitrag   zum  Mechanismus    der  Respiratioo 
und  Circulation  im  gesunden   und  kranken  Zustande/ 

D.  gebt  davon  aus,  dass  die  Elasticität  und  der  Tonus  des  Lungengewebes, 
ihre  Kraft,  ihr  Einfluss  auf  den  Mechanismus  der  Respiration  und  Circulatioii, 
noch  bei  Weitem  nicht  genau  genug  bekannt  seien.  Es  ist  diese  ElastidUlt  und 
dieser  Tonus,  welche  bewirken,  dass  der  Druck  der  in  die  Lungen  eindringen- 
den Luftsäule  auf  die  innern  Wandungen  der  Brusthöhle  stets  ein  geringerer, 
als  der  auf  der  Aussenfläche  dos  Körpers  lastende  ist  —  Beobachtungen  mit- 
telst eines  in  die  Luftröhre  eingefügten  Manometers  ergaben,  dass  der  Wider- 
stand des  elastischen  Lungengewebes  gegen  die  eindringende  Luft  In  der  Leiche 
SS  80  Mm.  Wasser  ist,  dass  ferner  fUr  den  Tonus  des  Gewebes  im  lebenden 
Körper  der  Widerstand  noch  um  20  Mm.  Wasser  wächst;  dass  also  der  TÜale 
Widerstand  der  Lungen  nach  beendeter  Ausathmung  =  100  Mm.  Wasser  oder 
srTVs  Mm.  Quecksilber  geschätzt  werden  muss.  Dieser  Widerstand  wird  bei  ge- 
wöhnlicher Einathmung  schon  bis  zu  9  Mm.  gesteigert  und  erreicht  zweifetoolne 
90  Mm.  bei  tiefmöglichster  Einathmung. 

Derselbe  Widerstand  tritt  nun  bei  der  Ausathmung  als  liefördenidea  Mo- 
ment auf,  während  er  bei  der  Einathmung  Überwunden  werden  muss.  Letzte- 
res geschieht  durch  die  Inspirationsmuskeln ,  während  im  ersteren  Falle  Tonus 
und  ElasUdtät  eben  die  l>erördernden  Momente  der  LuftaustreibuDg  sind.  Den- 
gemttss  fand  dann  auch  Donders  den  Ausathmungsdruck  Stets  bedeotead 
grösser  (bei  verschiedenen  Personen  62,  82,  84,  87-100  Mm.)  als  den  negati- 
ven grössten  Einathmungsdruck  (30  Mm.);  bei  der  Inspiration  muss  der  Wider- 
stand der  lobenden  Lunge  und  der  Gase  im  Darmkanal  Überwunden  werden, 
bei  der  Ausathmung  dagegen  triU  die  Muskclwirkung  hinzu. 

Es  ist  demnach  klar,  dass  ein  erhöhter,  von  Elasticität  and  Tonus  des  Lud- 
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gengewcbes  abhöiigiger  Widerstand  die  £inathinuug  erschwert,  die  Kraft  und 
Schnelligkeit  dagegen,  womit  die  Ausathmung  gei>chiebt,  erhobt;  dass  ferner 
Verminderung  jenes  Widerstandes  die  Muskeln  bei  der  Einathmung  weniger  in 
Anspruch  nehmen  wird,  die  Ausathmung  dagegen  ohne  erhühte  Muskelwirkung 
langsam  und  kraftlos  werden  I4isst.  —  Als  einen  Zustand,  wobei  die  Elaslloi- 
tat  der  Lungen  bedeutend  vermindert  ist,  kennen  wir  das  Emphyseme  vesici^ 
lare  ;   ein  Zustand   mit  erhöhtem  Tonus  der  Luftwege  ist  Asthma  spasmodicum. 

In  BetrefT  des  Emphyseme  heisst  es  dann  folgendermaassen  :  „Wir  finden 
„in  dem  Erwähnten  Rechenschaft  gegeben  von  der  vollen,  ausgedehnten  Brust- 
„höhle  (auf  deren  innern  Flächen  der  Druck  fast  so  gross  ist,  als  auf  deren  Aus-  %i. 
„senflöche),  von  dem  leichten  Einströmen  der  Lud,  von  der  erschwerten  Aus-' 
„athmung  bei  Emphyseme."  Hierbei  wäre  gewiss  Hypertrophie  der  Ausatb-  > 
mungsmuskeln  und  Atrophie  der  Einathmungsmuskeln  zu  erwarten,  wäre  es  '^ 
nicht,  dass  der  A^r  die  Inspiration  wichtigste  Muskel,  das  Diaphragma,  seinen  \ 
Stand  und  damit  seine  Funktion  veränderte.  Es  wird  nach  unten  gedrängt  und 
kann  endlich  nicht  mehr  zur  Einathmung  beitragen;  ja,  was  mehr  ist,  wenn 
es  nach  unten  convex  geworden  ist ,  muss  seine  Zusammenziehung  sogar  die 
Ausathmung  bafördem.  Die  Folge  davon  ist,  dass  nur  der  oberste  Theil  des 
Brustkastens  einathmet,  und  demgemttss  die  Muskeln,  welche  die  Rippen  in  der 
Richtung  nach  oben  heben,  in  ihrer  Function  erhöht  und  hypertrophirt  sind.  Bia 
jetzt  hat  man  sich  von  diesem  veränderten  Stande  des  Diaphragma  keine  Rechen- 
schaft gegeben.  Man  hat  fälschlich  gesagt,  die  ausgedehnten  Lungen  verdrän- 
gen das  Diaphragma  nach  unten.  Die  Sache  verhält  sich  aber  so :  das  Zwerch* 
feil  steigt  bei  der  Ausathmung  durch  2  Ursachen  in  die  Höhe,  durch  den  ho- 
hem Druck,  worunter  die  Gase  im  Speisekanal  stehen,  und  durch  die  active 
Einschrumpfung  des  Lungengewebes.  Beim  Emphysema  ist  letztere  Kraft,  wenn 
nicht  ganz  aufgehoben,  doch  sehr  vermindert ;  das  Zwcrclifell  wird  also  beim 
Steigen  eine  geringere  Höhe  erreichen  ;  die  nachfolgende  Zusammenziehung  hat 
darum  auch  eine  geringere  Ausdehnung  zur  Folge ;  die  Spannung  der  Gase  im 
Speisekanal  wird  geringer  sein  bei  der  Einathmung  und  desswegen  auch  weni- 
ger bei  der  Ausathmung  mitwirken  können.  So  kommt  es,  dass  das  Zwerobfell 
immer  weniger  hoch  steigen,  ja  endlich  ganz  wirkungslos  werden  wird,  oder 
durch  hinzutretende  Umstände  sogar  negativ  wirkt.  --  Der  an  dem  Zwerobfell 
befestigte  Herzbeutel  und  mit  ihm  das  Herz  müssen  den  Bewegungen  des  Zwerch- 
fells folgen.  Finden  wir  also  das  Herz  nach  unten  gesenkt,  so  roUssen  wir  die 
Erklärung  daAir  aus  dem  fUr  das  Zwerchfell  Mltgetheilten  entnehmen."  —  Eben- 
so ist  die  Verschiebung  des  Herzens  nach  rechts  nicht  die  Folge  eines  von  der 
linken  Lunge  ausgeübten  Druckes;  sie  ist  vielmehr  Folge  des  atmosphärischen 
Druckes,  der  in  der  linken  Lunge,  bei  dort  besontlers  entwickeltem  Emphysem, 
wegen  Verlust  an  Elasticität  des  Gewebes,  t>edeutend  steigt;  der  Herzbeutel 
muss  so  lange  nach  rechts  geschoben  werden,  bis  der  Druckunterschied  zwi« 
sehen  rechts  und  links  ausgeglichen  ist. 

„Ist  nicht  auch  vielleicht  die  besondere  Neigung  zur  Ausschwitzung  in  der 
Höhle  des  Brustfells  durch  den  geringem  Dmck  in  dieser  Höhle  veranlasst? 
Ist  auch  nicht  vielleicht  der  verminderte  Widerstand  der  zusammengedruckten 
Lunge  mit  Ursache  der  Ausdehnung  einer   mit  Eiaudat  gefüllten  Brusthälfte?" 

Für  das  Asthma  spasmodicum  gilt  in  vieler  Hinsicht  das  Umgekehrte.  — 
Bronchiectasie  in  Folge  von  Zusammenschrumpfungen  des  umliegenden  Lungen« 
gewebes  bietet  der  Ausdehnung  bei  der  Einathmung  Widerstand  und  lasset 
die  Ausathnuing  nicht  ohne  Kraftaufwand  zu  Staude  kommen.  — 
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Mü  voHem  Badita  emp6chll  Donders  in  TorfcoiiiiDeiideD  Fallen  auf  foU 
gende  Punkte  Acht  zu  haben  : 

1}    Auf  di«  Anzahl  der  Rei»piratJooeD. 

t)    Auf  die  Tiefe  der  Respirationen. 

^    Auf  den  Tbeil  des  Brustkastens,  womit  die  Ausattunung  geschieht. 

4)    Auf  den  Kraftaufwand  bei  der  Inspiration. 

Sj     Auf  den  Kraftaufwand  bei  der  Exspiration. 

6)    Auf  die  Schnelligkeit  der  Einathmung. 

7;     Auf  die  Schnelligkeit  der  Ausathmung. 

%)    Auf  die  Entwickeiung  der  Einathmungsmuakeln. 

9)    Auf  die  Entwickeiung  der  Ausathmungsmuskeln,  vorzüglich  auf  den  Stand 

der  untersten  Rippen,  der  durch  den  II.  quadrat.  lumb.  bestimmt  wird. 
10}    Auf  den  grösstmög liehen   Druck  bei  der  ExspiraüoD  am  Poeumatometer 

oder  durch  die  Nase  wahrzunehmen. 
II)    Auf  den  gr6s!»lnioglichcn  negativen  Druck  bei   der  Einathmung  mit  dem- 
selben Instrument  zu  messen. 

£s  lastet  also  nach  dem  Vorhergehenden  nicht  der  ganie  AlaKisphirendnick 
auf  der  Innenwand  des  Brustkorbes.  Dasselbe  gilt  Tür  die  im  der  Brusthöhle 
gelegenen  Gefaase  uod  das  Herz,  die  ebenso  unter  dem  atmosphärischen  Drucke 
minus  dem  Theile,  der  durch  die  Elasticität  und  den  Tonus  der  Lungen  gelra- 
gen wird,  stehen.  Der  Druckunterscbied  auf  die  Circulalionsorgane  in  und  aus- 
serhalb der  Brusthöhle  bedingt  den  Einfluss  des  Mechanismus  der  Respiratioo 
auf  die  Circulation. 

Es  ist  bereits  erwähnt,  dass  der  Druckunterschied  nach  normaler  Einath- 
mung auf  wenigstens  9  Mm.,  nach  der  Ausathmung  dagegen  noch  auf  7l/|  ge- 
sckiiilzt  werden  konnte  und  nach  der  tiefstmöglichen  Einathmung  30  und  mehr 
Mm.  beträgt.  Hieraus  geht  schon  von  selbst  hewor,  dass  auch  selbst  bei 
der  Ausathmung  das  Hers  und  die  Gefässe  in  der  Brusthöhle 
unter  geringerm  Drucke  als  die  übrigen  im  Körper  vertheilteo 
Gefdsse  stehen,  dass  das  Venenblut  also  beständig  nach  der 
Brusthöhle  aufgesogen  wird.  Die  Kraft,  womit  das  Venenblut  nach 
der  Brusthöhle  gepresst  wird,  würde  also  9,  7I/2,  30  u.  m.  Mm.  betragen;  die- 
selbe Kraft  ist  es  auch,  die  abgezogen  werden  muss  von  der,  womit  das  arte- 
rielle Blut  durch  das  Herz  aus  der  Brusthöhle  getrieben  wird.   — 

Allein  OS  kommt  hier  noch  ein  anderer  Factor  in  Rechnung.  Die  Bewegun- 
gen der  In-  und  Exspiration  modificiren  nämlich  die  Tension  der  Lufl  in  den 
Lungen  und  mithin  den  Druck  auf  das  Herz  und  die  hier  gelegenen  GefasM. 
Der  Druck  auf  die  durch  die  Lungen  bedeckten  Theile  ist  gleich  der  Spannung 
der  in  den  Lungen  enthaltenen  Luft  minus  dem  Widerstände  der  Lungen.  Diese 
Spannung  nun  nimmt  während  der  Ausathmung  zu,  während  der  Einathmung 
ab,  beträgt  also  im  erstem  Falle  mehr,  im  letztem  Falle  weniger  als  eine  At- 
mosphäre. Während  der  Einathmung  tritt  deswegen  zu  dem  vermehrten  Wider- 
stände der  Lungen  die  verminderte  Tension,  bei  der  Ausathmung  dagegen  ver- 
mehrte Tension  zum  Widerstände.  —  Donders  stellt  den  Binathmungsdruck 
auf  —  3,  den  Ausathmungsdruck  auf  -f  2;  danach  wird  dann  gegen  das  Ende 
der  gewöhnlichen  Ausathmung  die  Abnahme  des  Druckes  für  das  Hen  und  die 
in  der  Brusthöhle  enthaltenen  Gefässe  71/3— 2  =  5V2  ^m*  betragen  und  gegen 
das  Ende  der  Einathmung  der  Druck  bis  zu  9  +  3  ~  12  Mm.  Quecksilber  zu- 
nehmen.   Es  erhellt  also,  dass  auch  bei  Veranschlagung  der  durch  die  ver- 


677 


••«. 


r 

i 


\ 


scbiedene  Tension  der  Lufl  in  der  inspirirenden  und  oxspirirenden  Lunge,  den- 
noch auch  während  der  gewöhnlichen  Ausathmung  das  Blut  aus  den  verschie- 
denen Venen  des  Körpers,  die  wenigstens  unter  dem  Drucke  einer  Almosphttre 
stehen  nach  den  Venen  der  Brusthöhle  und  dem  Herzen  hingetrieben  wird. 
Bei  Venen,  die,  wie  die  Bauchveuen  in  Folge  des  Druckes  der  Darmgase,  untoi 
einem  noch  höhern  Drucke,  als  dem  einer  Atmosphäre  stehen,  wird  die  Entlt»* 
rung  des  Blutes  nach  der  Brusthöhle  hin  während  der  Inspiration  nur  noch  um 
so  schneller  und  kräftiger  vor  sich  gehen.  -* 

Wird  die  Luft  gewaltsam   in  der  Lunge  zurückgehalten   und  nun  ein  Exspi- 
rationsact vorgenommen,   so  steigt  ihre  Tension  so  bedeutend,    dass  sie   das     V' 
Blut  zurücktreibt  l)is  dahin,  wo  es  durch  Klappen  aufgehalten  wird ;  —  je  tiefer  '        ü 
dagegen   die  Inspiration,    desto   meiir  wird  die  Luft  in  den  Lungen  an  Tension 
verlieren  und  desto  leichter  dringt  das  Blut  ein. 

Es  ist  hiernach  einleuchtend,  dass  jede  schwere  Einathmung,  durch  Veren- 
gerung oder  erhöhte  Spannung  der  Luftwege  gerade  wie  jede  tiefe  kräftige  Ein- 
athmung den  Blutstrom  nach  der  Brusthöhle  befördern  muss;  dass  anderseits 
jede  schwere  Ausathmung,  die  die  Luft  in  den  Lungen  unter  hohem  Druck 
bringt,  die  Zufuhr  des  Blutes  nach  der  Brusthöhle  erschwert.  — 

Für  den  arteriellen  Kreislauf  sind  nun  gerade  die  Momente,  welche  fUr  den 
venösen  fördernd  sind,  hemmend  und  umgekehrt.  Allein  der  Druck  des  Blutes 
in  den  Arterien  bietet  grössere  Unterschiede  dar,  als  der  Dnick  der  Ein-  und 
Ausathmung,  von  dem  sie  abhängen.  Dies  rührt  daher,  dass  jener  Druck  neben 
dem  letztgenannten  Factor  in  der  Schnelligkeit  und  Kraft  der  Zusammenziehun- 
gen des  Herzens  und  in  der  Blutquantität  noch  zwei  weitere  Factoren  besitzt. 

Es  könnte  ferner  scheinen,  als  ob  der  Mechanismus  der  Respiration  stets 
ebenso  fördernd  auf  der  einen,  als  hemmend  auf  der  andern  wirke  und  somit 
ohne  Einfluss  auf  die  Circulation  bleibe.  Man  vergesse  jedoch  nicht,  dass  sich 
der  Druck,  unter  welchem  das  Blut  in  den  Arterien  steht,  nur  für  einen  gerin- 
gen Theil  auf  die  Venen  fortpflanzt,  dass  auch  selbst  der  durch  Ausathmung 
erhöhte  Druck  sich  kaum  mehr  in  den  Venen  geltend  macht.  Je  höher  der 
Druck  in  dem  arteriellen  Systeme ,  um  so  mehr  geht  durch  Reibung  verloren 
und  jede  Beförderung  dieses  Druckes  erreicht  den  Venenkreislauf  nur  für  einen 
kleinen  Theil.  Ganz  gehl  sie  jedoch,  wie  Magendie  gelehrt  hat,  nicht  für  die 
Venen  verloren. 

Die  Hauptstämme  des  kleinen  Kreislaufs,  die  Artt.  und  Vv.  pulmonales  thei- 
len  nun  in  Allem  die  Einflüsse,  die  für  die  andern  in  der  Brusthöhle  gelegenen 
Gefasse  geltend  gemacht  sind.  Das  auf  den  Lungenbläschen  verbreitete  Gcfäss- 
netz  ist  aber  zu  jeder  Zeit  dem  vollen  Drucke  der  in  den  Lungen  enthaltenen 
Luft  ausgesetzt.  Daraus  folgt:  dass  das  Blut  in  den  arteriellen  und 
venösen  Hauptstummen  der  Lungen  unter  geringerem  Drucke 
bleibt,  als  das  im  Haarg  efä  sssyste  me  ,  wie  auch  der  Mecha- 
nismus der  Respiration  im  gesunden  oder  kranken  Zustande 
modificirt  werde.  Das  Blut  kann  daher  leicht  nach  den  Lungenvenen  und 
dem  Herzen  abfliessen.  Der  D^uck.  womit  dies  gescliieht  muss  bei  gewöhnli- 
cher Ausathmung  noch  auf  7V2  Mm.  Quecksilber  geschätzt  werden  und  kann 
bei  tiefer  Inspiration  auf  30  u.  m.  Mm.  steigen;  es  kann  der  Kreislauf  durch 
die  Lungen  deshalb  noch  regelmässig  stattfinden,  wenn  der  grosse  Kreislauf 
grossen  Störungen  durch  modificirten  Respiratioosdruck  ausgesetzt  isL  —  Ea 
muss  aber  auch  bei  starker  Verdünnung  der  Luft  durch  fortgesetzte  Einathmungs- 
versuche  bei  abgesperrten  Luftwegen ,   das  Blut  sowohl   in  den  Lungeovenen 


und  dem  Unken  Herzen ,  al§  io  den  Vv.  cavee  und  dem  rechten  Herzen  «ige- 
bMill  werden. 

Die  Ergebnisse  der  petbologischen  Beobachtung  stimmen  biennit  bberein. 
Bei  vermindertem  Widerstände  der  Lungen  stehen  die  grossen  Venen  in  der 
■rusthöble  unter  vermehrtem  Drucke,  sie  nehmen  das  Blut  nicht  mehr. so  leicfat 
mif,  der  venOse  Kreislauf  ist  gestört.  Zu  gleicher  Zeit  steht  das  Bhit  in  der 
Bauchhöhle  unt«  geringerem  Drucke,  als  gewöhnKch  —  vorzüglich  dann,  wean 
des  Diaphragma,  wie  es  bei  vermindertem  Widerstand  der  Lungen  nothwendig 
gescheh«!  muss,  niedriger  steht.  Höherer  Druck  der  Venen  in  der  Brusthöhle, 
ji     niedrigerer  in  der  Bauchhöhle  wirken  daher  zusammen,  um  die  Anhäufung  des 

r  Venenblutes  in  der  Bauchhöhle  zu  Stande   zu   bringen.     Es  ist  vorzuglich  der 

V    Kreislauf  im  Pfortadersysleme,  der  so  gestört  werden  muss.  —     Das  Herz  selbst 
?    empfindet  auf  mehr ,    als    eine  Weise  Störung  in  seiner  Function.     Fortwiihreod 
;        steht   es   unter  höberm  Drucke.     Die  Venen  des   grossen  Kreislaufes  ergiessen 
7         ihr  Blut  niclit  mehr  mit  der  normalen  Leichtigkeit  in  das  Herz,   so  dass  es  den 
Lungen  weniger  Blut  zufuhren   kann;   dann  wird  es  gezwungen,  vermöge  des 
hohem  Druckes,  worunter  es  steht,  sich  nach  geringer  Ausdehnung  gleich  nie- 
der zusammenzuziehen  ;  der  Puls  ist  klein  und  frequent.    Leicht  erklären  sieb 
aus  den   obigen   Verhältnissen  femer   die    bei  diesen  Zuständen    gewöhnlicbeo 
Congestionen  im  Haargef^sssystem  der  Lungen,  vielleicht  selbst  des  Oedem  der- 
selben. 

Die  genannten  Erschehiungcn  finden  sich  bei  Emphysems  pulmonum.  Nor 
die  Congestionen  der  Lunge  fehlen  ;  in  der  Atrophie  der  Lungengef^sse  hat  diese 
Erscheinung  ihren  Grund. 

Donders  schliesst  seine  Abhandlung  mit  dem  Hinweis  auf  die  Nothwendig- 
keil  der  Beobachtung: 

1)  Der  Schnelligkeit  und  Kraft  der  Herzcontractionen  und  des  Pulses. 

2)  Der  Modificationcn  der  Herzcontractionen  und  des  Pulses  in  Bezug  auf 
Kraft  und  Schnelligkeit  durch  tiefe  Ein-  und  Ausathmung  und  durch  den 
grusstmöglichen  Ein-  und  Ausathmungsdruck,  die  gleichzeitig  naher  be- 
stimmt werden  können. 

3)  Der  Bestimmung  des  Ein-  und  Ausathmungsdruckes  im  normalen  Zustande 
an  einem  Nasloche  nach  dem  andern.  — 


II«    Zooehemle« 

Ueber  das  Verhalten  des  Alkohol's  im  thieriscbcn  Or- 
ganismus giobl  Duchck  in  der  Prager  Vjscb.  1853.  Bd.  3.  pag. 
104  sehr  joleressanto  MiUbeiiungeD,  —  die  auch  weseotiiche  Beiträge 
zur  Lehre  vou  der  StoiTmelainorphose  ent^alteD.  — 

Nach  einer  kurzen  historischen  Einleitung,  in  der  die  Ansichten  ttlterer  Ao- 
loren  Über  die  Alkoholwirkung  besprochen  werden,  giebtD.  zunMobst  ein  kurzas 
Referat  dessen,  was  Über  die  Natur  der  Alkohole  bekannt  ist.  Zur  Erimiening 
Folgendes  daraus  : 

Man  kennt  bis  Jetzt  6  Alkoholarten  genauer:    den  Aethyl-   Methyl •  Amyi- 
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und  Cerolylalkohol ,  das  Aothal  und  das  Melissin.  Jedem  dieHer  Alkohole  mit 
der  allgemeioen  Formel  : 

Cn  Hx  +  0  4-  HO 
entspricht  ein  Aldehyd  mit  der  Formel  :  ^ 

(C„  Hx— H2)  +  0  +  HO  V 

und  eine  für  die  Gruppe  charakteristische  Säure  mit  der  Formel  :  fi 

(Ort  HjL-Ha)  +  O3  +  HO;  i. 

so  coifipHcht  dem  Aethylalkohol  der  Acetaldehyd  und  die  Essigsfiure ;  dem  Me- 
thylalcobol  der  Formaldehyd  und  die  Ameisensäure ;  dem  Amylalkohol  der  Val* 
aldehyd  und  die  Yaleriansäure  u.  s.  w.  —  Die  leichte  Umsetzung  der  Alkohole 
in  Aldehyde  und  Siuren  ist  hieraus  ersichtlich.  Die  Metamorphosenreihe  deft 
Alkohols  stellt  sich  aber  weiter  als  folgende  heraus  : 

Alkohol  t=  C4  H5  O2 

+  O2 


=  2H0  +  C4  H4  O2  =  Aldehyd 

—  2H0  4-  O2 

=  HO  +  C4  H3  O3  =  Essigsäure 

-  HO  -f  O4 

=  HO  -|-  2  (C2  HQa)  =  2  At.  Ameisensöure 

-  HO  +  O2 

=r  2H0  -|-  2  (C2  O3)  =r  2  At.  Kleestture 

—  2H0  -4-  O2 

=       2  (C2  O4)  ■=  *  At.  Kohlensäure. 

Damach  ist  das  Folgende  Jedem  verständlich. 

Die  Untersuchungen  beschäftigten  sieb  vorzugsweise  mit  dem  Aethylalkohol. 
Die  Fragen,  welche  D.  damit  zur  Entscheidung  zu  bringen  sucht,  sind  folgende : 

1)  Gelangt  der  Alkohol  überhaupt,  und  zwar  unverändert,  oder  erst  nach 
Veränderung  seiner  atoroistischen  Zusammensetzung,  in  die  Blutmasse?  Erlei- 
det er  innerhalb  derselben  Umsetzungen,  und  welche?  wie  verlässt  er  den  Or- 
ganismus ? 

2)  Wie  verhält  sich  der  Organismus,  und  inbesondere  das  Blut,  während 
des  Vorhandenseins  des  Alkohols  und  seiner  Umsetzungsproducte  in  demselben  ? 

3)  Sind  diese  Veränderungen  im  Verhalten  des  Organismus  einfach  aus  den 
durch  den  Alkohol  eingeleiteten,  chemischen  Processen  zu  erklären?  oder  muss 
man  zur  Erklärung  der  stattfindenden  Vorgänge  auf  eine  Einwirkung  des  Alko- 
hols auf  das  Ner>'ensystem  schliessen? 

ad    1. 

Erster  Versuch.  Einem  kleinen  Hunde  werden  binnen  45  Min.  60  Grm.  absol. 
Alkohols  mit  der  Schlundsonde  in  den  Magen  gebracht.  —  Das  Thier  wird  an- 
fangs ruhiger;  Puls  und  Körperwärme  werden  bemerkbar  erhöht;  nach  der  2. 
Gabe  triU  Sopor  und  Röcheln  auf,  der  Schaum  vor  dem  Mund  verbreitet  Alde- 
hyd Geruch.  Das  Thier  stirbt.  Kura  vor  dem  Tode  der  Vena  jugularis  ent- 
nommenes Blut  enthält  Aldehyd.  Section :  Im  Magen  etwa  noch  2  Drachmen 
Alkohol.    Gehirn  und  Harn  haben  einen  feinen  Aethergeruoh. 
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Zweiter  Versuch.  Einem  kleinen  Hunde  wird  1  Onze  absol.  Alkohor^ 
mit  1  Unze  destill.  Wassers  gemischt  in  den  Magen  gebracht.  Das  Tbier  sinkt 
plötzlich  nieder,  endet  nach  kurzem  Böcheln,  wobei  sich  schaumige  Flüssigkeit 
mit  intensivem  Aldehydgenich  aus  dem  Munde  drängt  (40—50  Secunden  nach 
Beginn  des  Versuches).     Das  dunkelgefärbte  Blut  enthält  Aldehyd.  — 

Dritter  Versuch.  Einbringung  von  V2  U>^®  absol.  Alkohols  mit  der  glei- 
chen Menge  destill.  Wassers.  —  Tod  nach  25  Minuten.  Aldehyd  im  Blute  nur 
durch  den  Geruch,  nicht  durch  chemische  Analyse  nachweisbar. 

Vierter   Versuch.      Einem  alten  Wachtelhunde  werden    II/2  Drachmen 

Fuselöl    mit  destill.  Wasser  gemischt  in  den  Mastdarm  injicirt.      Rausch.    Tod 

f      .,     nach  1  Stunden.  —     Intensiver  Aldehydgeruoh  (Valaldehyd)  des  Blutes  und  der 

Körperhöhlen.  —    Die   Nieren    blutreich ;   Imbibition   von   Blut  in   den   Hamka- 

nälchen.    Albuminurie.   -      Im  Mastdarm  kein  Alkohol  mehr.  — 

Bei  spateren  Versuchen,  wo  Hunden  durch  längere  Zeit  Alkoiiol  gereicht 
wurde,  zeigte  das  Venaesectionsblut,  so  wie  die  eröflfheten  Körperhöhlen  und  In- 
nern Organe ,  jedesmal  einen  unverkennbaren  Aldehydgeruch,  wenn  ihnen  kurz 
zuvor  Alkohol  gereicht  war. 

Folgerun  gen  : 

1)  Je  nach  grösseren  oder  kleineren  Gaben  Alkohols  erfolgt  mehr  oder 
weniger  starke  Berauschung  und  schneller  oder  langsamer  der  Tod. 

2)  Diese  Erscheinungen  treten  in  gleicher  Weise  auf,  ob  der  Alkohol  in  den 
Magen  oder  Mastdarm  injicirt  ist. 

3)  Das  Blut  erschien  dunkel  gefärbt;  war  von  alkal.  Reaction,  und  ausge- 
zeichnet durch  einen  starken  Geruch  nach  Aldehyd,  welchen  auch  alle 
Organe  des  Körpers  verbreiteten 

4)  In  2  Fällen  wurde  das  Aldehyd  chemisch  im  Blute  nachgewiesen. 

5)  Weitere  Oxydationsprodukte  desselben  fanden  sich  in  den  ersten  4  Ver- 
suchen nicht  vor. 

6)  Alkohol  konnte  niemals  im  Blute  nachgewiesen  werden. 

7)  Der  Magen  enthielt  kurze  4Seil  nach  Einführung  des  Alkohols  nur  geringe 
Mengen  dieses  Stoffes. 

8)  Der  Harn,  so  wie  die  Flüssigkeit  der  Hirnhöhlen,  zeigton  einen  eigenthüm- 
lichen,  bald  verschwindenden  Aethergeruch. 

9)  Es  war  keine  irgend  erhebliche  anatomische  Läsion  eines  Organs  vor- 
handen. 

10)    Die  Wirkung  des  Amylalkohols  scheint  .viel  bedeutender  zu  sein,   als  die 
des  Aethylalkohols.  — 

Aus  einer  weitern  Analyse  der  Versuche  und  Experimenten  Über  die  Imbi- 
bibitionsfähigkeit  thierischer  Haute  fUr  Alkohol  und  Aldehyd,  die  beiläuGg  fUr 
letzteres  grösser  ist,  als  für  crsteren  und  sich  bei  ersterm  nur  dann  betbätigl 
wenn  die  Membran  benetzt  ist,  schliesst  D.  dann  weiter,    dass 

1)  der  vom  Magen  oder  Darm  aufgenommene  Alkohol  fein  vertheilt  an  vie- 
len Punkten  die  Wandungen  durchdringt  und 

2)  von  den  Gefässen  aufgenommen,  sofort  in  Aldehyd  umgewandelt  wird 
(Alkohol  macht  das  Blut  gerinnen,  Aldehyd  nur  in  sehr  grossen  Dosen);  und 
dass  aUo 

3)  erst  das  Aldehyd  mit  dem  Blute  dem  übrigen  Körper  zugclUhrt  wird. 
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Um  nun  zu  erfahren,  welche  Einwirkung  das  Aldehyd  an  und  flkr  sich  habe, 
wurden  5  weitere  Versuche  angestellt.  Es  wurde  reines  Aldehyd  oder  Aldehyd 
nr)it  Wasser  vermischt  in  den  Magen  oder  die  Venen  injicirt.  Aus  diesen  Ver- 
suchen ging  mit  Bestimmtheit  hervor: 

t)  dass  Aldehyd,  in  das  Venenblut  oder  in  den  Magen  gebracht,  dieselben 
heftigen  Symptome  von  Berauschung  äussert,  als  ob  Alkohol  genossm 
wäre ;  dass 

2)  das  plötzliche  Anlangen  einer  grossen  Menge  von  Aldehyd  in  einer 
Provinz   der   Blutbahn  mechanisch  Gerinnung  des   Blutes  bewirkt;   dass 

3)  nach  Ablauf  der  Narkose  das  Blut  Essigsäure,  Oxalsäure  und 
viel  Zucker  enthielt;   dass 

4)  ein  Theil  des  Aldehyds  unverändert  mit  dem  Lungcnexhalate  entfernt 
werden  kann,  wenn  in  einem  Momente  grosse  Mengen  von  Aldehyd  im 
Blute  zugegen  sind ;  es  entsteht  dudurch  der  mit  dem  des  Alkohols  ver- 
wechselte Geruch  der  ausgeathmeten  Luft. 

5)  Tiefe  Inspirationen,  wie  sie  beobachtet  wurden,  scheinen  endlich  auf  das 
BedUrfniss  nach  Sauerstoff  zu  deuten,  so  wie  die  Erhöhung  der  Körper- 
wörme  mit  dem  gesteigerten  Verbrennungsprocess  parallel  zu  gehen 
scheint. 

In  einem  10.  Versuche  wurde  die  Wirkung  der  Essigsäure  geprüft  Es 
wurden  einem  Hunde  IV2  Unzen  verdünnter  Essigsäure  binnen  3/4  Stunden  in 
eine  Vene  iiyicirt.  Es  folgten  unmittelbar  nach  jeder  Injection  langsame-,  tiefe 
Inspirationen,  wobei  jedesmal  die  Zahl  der  Pulsschläge  stieg,  jedoch  nach  kur- 
zer Zeit  wieder  sank;  allein  Erscheinungen  einer  Narkose  traten  nicht  ein;  in 
dem  nach  der  Operation  gelassenen  Blute  wurde  aber  ein  reichlicher  Nie- 
derschlag von  Oxalsäure m  Kalk  gefunden. —  Es  geht  daraus  wohl  her- 
vor, dass  die  Berauschung  der  Zeit  nach  mit  dem  Verschwinden  des  Aldehyds 
im  Blute  d.  i.  der  Essigsäurebildung  begränzt  ist  —  Dass  sich  aber  als  weite- 
res Oxydationsproduct  Kleesäure  fand,  giebt  einen  Schritt  weiter  zur  Nachwei- 
sung, wie  der  Alkohol  den  Organismus  verlässt.  Das  letzte  Product  der  fort- 
schreitenden Oxydation  ist  Kohlensäure  und  Wasser.  — 

Wie  verhalten  sich  aber  diese  Endprodukte  der  Metamorphose  bei  dem 
Alkoholgenuss  quantitativ  ?  D.  suchte  auch  diese  Frage  durch  drei  Versuche 
an  Hunden  zu  entscheiden  und  zieht  aus  denselben  folgende  Resultate: 

1)  Nach  dem  Genuss  von  Alkohol  wird  mehr  Luft  eingeathmet,  mithin  scheint 
das  BedUrfniss  nach  Sauerstoff  gesteigerte 

2)  In  der  ausgeathmeten  Luft  findet  sich  bei  gleicher  Menge  eingeathmeter 
Luft,  bei  gleicher  Zeit  des  Athmcns,  weniger  Kohlensäure  und  weniger 
Wasser. 

3)  Die  Zahl  der  Respirationen  und  der  Arterienpulsation,  sowie  die  Körper- 
wärme, mithin  auch  der  Oxydationsprocess  sind  gesteigert. 

D.  hält  jedoch  selbst  die  Resultate  noch  nicht  für  maassgebend ,  wiewohl 
sie  mit  Vierordt's  und  Böcker 's  Untersuchungen  Übereinstimmen.  Die  oft 
gesteigerte  Nieren-  und  Hautlhätigkeit  muss  in  Anschlag  gebracht,  und  ausser- 
dem die  anderweit  durch  den  ^Alkohol- Genuss  veränderte  Stoffmetamorphose 
berücksichtigt  werden.    Damit  gelangt  D.    zugleich 

ad    2  u.  3. 

Arcliiv   r.  wuseiiicli.  Htriik.    I.    4.  W 
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Er  ichliesst  so :  „Der  VerbrtDnongsproceaB  des  Alkohols  bis  za  Kohleosaure 
und  Wasser  kommt  durch  fortwiihreDde  SaaerslofTaiirDabfne  m  Stande.  Es 
wird  auf  diese  Weise  dem  Blute  eine  grössere  Menge  Sauerstoff  entzogen,  wel- 
che sonst  zur  Verbrennung  andrer  Substanzen  Terwandt  werden  wttrde;  kicr- 
durch  muss  das  Blut  eine  Vertfnderung,  die  normalen  Vorgttnge  des  SlofTwedi- 
sels  eine  Behinderung  erfahren;  es  müssen  daher  auch  die  endlichen  Produkte 
dieser  Prozesse  :  Kohlensäure  und  Wasser  quantitativ  verändert,  es  muss  jedoch 
entsprechend  dem  Verluste  auch  das  BedUrfniss  nach  Sauerstoff  vermehrt  sein. 
—  Im  normalen  Zustande  wird  ausser  andern  Körpern  auch  der  Traubenzucker 
im  Blute  verbrannt  ;  er  geht  seine  Metamorphose  zu  Kohlensaure  und  Wasser 
jf  durch  Oxydation  ein ;  ein  Process  der  ftkr  die  Respiration  und  Warmeentwicke- 

■  lung  von  grosser  Wichtigkeit  ist.  Tritt  nun  aber  ein  Stoff  im  Blute  anf,  z.  B. 
das  Aldehyd,  der  energischere  Forderungen  an  den  Sauerstoff  stellt,  als  der 
Zucker  und  im  Allgemeinen  eine  grössere  Affinität  zum  Sauerstoff  hat,  als  der 
letztere  —  so  muss  der  Zucker  wenigstens  teroporür  in  grösserer 
oder  geringerer  Menge  unverbrannt  bleiben;  es  tritt  für  ihn  ein  an- 
derer Stoff  ein  und  der  Verbrennuugsprocess  erleidet ,  bis  auf  die  Verwendung 
eines  andern  Körpers  ,  keine  Modifi  cation.  —  Dass  dies  wirklich  so  geschehe, 
beweist  die  Beobachtung,  dass  ich  in  Fällen  von  rascher  Tödtuog  durch  Alkohol 
und  Aldehyd  sowohl,  als  bei  lange  fortgesetztem  Alkoholgenuss  jadesmal 
grosse  Mengen  Zuckers  im  Blute  fand,  und  zwar  jedesmal  grössere  als 
im  Blute  von  2  Hunden ,  denen  versuchsweise  vor  der  ersten  Berauschung 
Mut  entzogen  und  untersucht  worden  war."  —  Auf  diesen  Verhältnissen  muss 
es  beruhen,  dass  bei  Alkohol -Genuss  zuweilen  weniger  Kohlensaure  exspirfrt 
wird;  das  Verhaltniss  derselben  zur  ausgeathmeten  Wassermenge  thideri  sfck, 
weil  die  Verbrennung  von  Alkohol  ein  anderes  Resultat  Kefert,  als  die  von  Trau- 
benzucker (=  1:1).  — 

Beiläufig  bemerkt  D.  hier,  dass  er  einen  Hund  3  Wochen  lang  auschliess- 
lieh  mit  Pferdefleisch  fütterte  und,  als  er  ihn  nach  Abtauf  dieser  Zeit  tödtete, 
eine  massige  Menge  Zuckers  im  Blute  fand. 

Die  Blutkörperchen  fand  D.  sowohl  nach  Berauschung  durch  Alkohol,  al$ 
nach  Aldcyhd-Injection  nur  einzeln  etwas  geschrumpft;  er  kann  in  dieser  Bezie- 
hung Schulz  und  Bock  er  nicht  beistimmen. 

D.  fragt  dann  weiter,  was  aus  den  in  Folge  des  Alkobolgenusses  nicht 
oxydirten  Blutbestandtheüen  werde  7  Dass  Zucker  im  Blute  ist ,  ist  gewiss. 
Aber  was  wird  aus  ihm  ?  Meliturie  beobachtete  er  selbst  nicht ,  doch  kann 
vielleicht  Diabetes  in  dieser  W^eise  bei  Söufern  entstehen.  Dagegen  ist  es  höchst 
wahrscheinlich,  dass  diese  nicht  oxydirten  Stoffe  die  Veranlassung  zur  excessivea 
Fetlbitdung  werden,  die  man  bei  Säufern  findet.  — - 

In  wie  weit  durch  vorwaltende  Oxydation  des  Aldehyds  im  Blute  die  Meta- 
morphose der  stickstoffhaltigen  Substanzen  im  Blute  Veründenmgen  erleidet,  hat 
D.  nicht  weiter  untcrsuctit.  — 

Schliesslich  fügt  D.  noch  hinzu,  dass  sich  das  Vorhandensein  des  Aldehyds 
im  Blute  nicht  durch  Sauerstoff- Entziehung  im  Allgemeinen  auszeichne,  son- 
dern namenth'ch  durch  das  rasche  Vorsichgehen  dieses  Processcs: 
das  Aldehyd  verbrennt  schnefler,  als  andere  Substanzen.  Diese  rasche  Sauer- 
stoffen tzichung  scheint  mit  einigen,  wenn  auch  nicht  allen  Erscheinungen  der 
Berauschung  in  ursächlichem  Zusammenhang  zu  stehen.  Manche  derselben  sind 
Dicht  durch  den  chemischen  Process  zu  erklären. 
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Oifl  A^  miU;etheH(m  Veffs^ohe  U^er  olirpniscben  AlkohoIgMUSf  bei  Hunden 
bäi^ßn  IfiBUUB   bßsqq^iprn  Resultete    dar.     Immer  nur   wurde   das  Mut  dieser 


^Uaber  das  Vß^balten  des  Zuckers  beim  tbierischen 
Stoffwechsel"  liefert  Dp.  F.  J.  von  Becker  aus  Helsingfors 
in  ,,v.  Siebold's  und  Rblliker's  Zeitschrift  für  wissenschaftliche 
Zoologie.  Bd.  5.  Heft  2  und  3.  pag.  123."  eine  Reihe  sehr  ^eaph- 
tensyverlher  Experimente  an  Kaninchen. 

Per  Bel)/|up)]iing  von  ßpucbard^t  upd  Sandras  gegenUbjOf,  fiaBß  der 
Rphr^Hgl^r  .d)^r<;h  (}en  Magensaft  in  Tfa^bcnzuclger  umgewandelt  wer^e  (vergl 
Lehmann,  Frerichs.),  kommt  Verf.  zunächst  zu  dem  Resultate,  dass  jene 
U^Qiyan^^lMng  allerdings  schon  Im  Anfange  des  Dünndarms  bpginne ,  in  der 
Ifitto  des  lejunum's  aber  in  der  Rege)  erst  der  Traubenzucker  nachweisbar  ßei. 
ßr  schliesst,  dass  es  nicht  der  Magensaft,  vielmehr  in  Un^setzung  begrifTene 
Sto^b  sein,  welche  jene  Metamorphose  herbeiführen. 

Die  Hauptfrage^  welcher  sich  ß.  dann  zuwendet,  ist  die,  ob  dpr  Zucker 
als  solcher  in's  Blut  aufgenommen  werde,  oder  zuvor  noch  ei- 
ner andern  Veränderung  unterliege?  Um  diese  Frage  zu  lösen  wur- 
den 3  verscbiedei]e  Wege  eingeschlagen: 

1)  liueicUoi^   yq^  Zuicker- .  (Traubenzucker-)    Lösung  in    eine   untejrbundeae 
Darmschlinge; 

2)  Injection  einer  gleichen  Lösung  in  den  Ventrikel  und 

3)  sehr    reichliche    Fütterung   mit    zuckerhaltigen   Nahrungsmitteln.  ~    Die 
Thiere  wurden  einige  Stunden  (3—5)  nach  dem  Versuche  getödtet. 

lifß  Blu^e  wurde  ^f^nn  dep  Zuckergehalt  in  folgender  Vielse  bestimmt:  „Das 
„frisch  aufgefangene  Bli^^  ^urde  noch  flüssig  in  tia  kleines,  tarirtes,  mit  gut 
,,aotilVMfend(9p)  PjB/ßKal  versehenes  Gl#4  gegossen,  und  darin  gewogen;  darauf 
wurde  das  /Boyfgulirte  Blu^  herausgenppjmeo,  in  ein  Scbälchen  gelhan  und  darin 
mit  einer  Scheere  fein  zerschnitten,  das  zum  Abspülen  des  Glases  und  der  Scheere 
verwendete  Wasser  dazu  gegossen,  daa  Ganze  mit  einigen  Tropfen  sehr  ver- 
diXnnter  Essigsäure  bis  zur  ^^chwach  sauren  Reaction  versetzt  und  gekocht,  wodurch 
das  Eiweiss  vollständig  gerinnt  und  sich  in  Flocken  ausscheidet,  so  dass  die 
Flüssigkeit  klar  und  farblos  abfiltrit  werden  kann.  Das  auf  dem  Filtrum  blei- 
bende Eiweis  whrd  noch  einige  Mal  ausgewaschen,  das  Fillrat  eingeengt,  mit  ei- 
nigen Tropfen  Weinsäure  und  etwas  Hefe  versetzt,  und  danach  durch  Gährung 
in  einem  Freseniu  s'schen  Apparat  durch  die  entwichene  Kohlensöuremenge 
der  Zucjcef  /i)estj^pimt*\  —  Der  KrUn^.elzucker  wi^rde  nach  der  bekannten  Trom- 


*)  Da  das  Blut,  mit  Ausnahme  weniger  pathologischer  Zustände  (Pyaemie. 
Pu/Brperalfi|^er^  ifmBT  alkaUsch  ist,  so  ist  die  Ansäuerung  desselben  vor  dem 
Kochen  absolut  nothweodig.  Aus  einer  alk^ischei^  Mßung  fällt  höchstens  nur 
^n  T^cjl  Eiy^eiss  und  gewöhnlich  so  fein  vertheilt  aus,  dfi^s  die  Flüssigkeit  ein 
jBvejssliche?,  milchiges  Anseilen  bekommt,  während  die  AJkaJiyerbiiydpngen  des 
^ll^umin  s  immer  in  Lösung  blejben.   — 
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in  er 'sehen  Methode  hestünmL  „Cm  ihn  Tom  Rohimcker  lu  untenchcideo. 
braucht  man  nur  die  zu  untersuchende  Flüssigkeit  mit  Aetzkatt  und  schwefel- 
saurem Kupferoxyd  zu  versetzen,  wenn  ein  Niederschlag  entsteht ^  zu  filtrires 
und  das  Filtrat  stehen  zu  lassen.  Krümelzucker  sdieidet  schon  bei  gewohnli- 
cher Zimmertemperatur  in  4—6  Stunden  Kupferoxydul  aus,  Rohrzucker  dagegen 
auch  bei  langerm  Stehen  nicht." 

ad  1}  Angabe  der  Operalionsmethode.  —  Anstellung  TOn  10  Versuchen. 
In  diesen,  so  wie  in  spatern  andern  44  Versuchen  wird  mit  wenigen  Ausnah- 
men (9  Fälle)  mit  aller  Sicherheit  Zucker  im  Blute  und  9  Ifal  auch  im  Harn 
nachgewiesen.  Die  Quantität  des  injicirten  Zuckers  schwankte  zwischen  0^13 
und  1,200  Gram. 

ad  2)  Die  Injectionen  des  Zuckers  in  den  Magen  (3  Versuche  mit  52.  60 
und  45  Gram.  Zucker)  bestätigten  das  erste  Resultat.  Der  ZudLer  wurde  so- 
wohl im  Blute,  als  im  Harne  nachgewiesen.  (Cf.  Schmidt,  Charakteristik  der 
Cholera  pag.  i67\ 

ad  3)  Fütterung  der  Kaninchen  mit  Möhren  und  in  einem  andern  Falle 
mit  Hafer;  im  dritten  zur  Controlle  wurde  gar  kein  Futter  gegeben.  Es  resul- 
tirt,  dass  durch  Aufnahme  von  zuckerreichen  Nahrungsmitteln  der  Zuckei^halt 
des  Blutes  von  0,012  auf  0,035  und  0,029  Grm  vergrössert  wird,  womit  über- 
einstimmend Bernard  (Nouv.  fonction  du  foie.  Paris  1853  p.  48)  lehrt,  dass 
bei  den  Pflanzenfressern  der  Zuckergehalt  der  Leber  stets  grösser  ist,  als  bei 
den  Fleischfressern.  —  Nur  bei  einem  Kaninchen  Übrigens,  das  6  Tage  zuvor 
ins  Gehirn  piquirt  war,  fand  v.  B.,  unter  sonst  normalen  Verhältnissen,  Zucker 
im  Harn;  sonst  kam  er  hier  bei  keinem  gesunden  Thiere  nach  freiwilligem  Ge- 
nuss  von  zuckcrrcichen  Nahrungsmitteln  vor.  — 

V.  B.  wandle  hiernach  seine  Aufmerksamkeit  darauf,  eip  Gesetz  für  die 
Resorption  des  Zuckers  vom  Darmkanal  ausfindig  zumachen.  Zu 
diesem  Zwecke  wurde  die  Injection  von  gleich  grossen  Zuckerlösungcn  von 
bestimmtem  aber  verschiedenem  Gehalt  an  Zucker  in  Darmschlingen  fortgesetzt 
und,  nachdem  das  Thier  nach  einer  Zeit  von  4  Stunden  getödtet  war,  der  nun- 
mehrige Inhalt  der  Darmschlinge  auf  seine  Bestandtheile  untersucht  Der  Flä- 
cheninhalt der  Darmschlinge  wurde  ebenfalls  bestimmt.    Es  ergab  sich  dann: 

1)  dass  die  die  ZuckerKisung  aufnehmende  Darmschlinge  eine  der  Menge  des 
Zuckers  proportionale  Grösse  haben  muss,  dass  aber  eine  dieses  Maass 
Überschreitende  Grösse  der  Schlinge  ohne  Einfluss  auf  die  Absorption  ist: 
und 

2)  dass  die  Absorption  des  Zuckers  in  directem  Verhältniss  zu  ihrer  Coo- 
centration  steht;  je  concentrirter  die  Lösung  ist,  eine  desto  grossen 
Menge  derselben  wird  resorbirt. 

Sodann  wurde  eine  Reihe  von  Versuchen  angestellt,  um  zu  ermitteln,  vie 
sich  die  Absorption  von  gleich  grossen  Mengen  Zuckerlösung  von  gleicher  Con- 
centralion  in  ungleichen  Zeiträumen  verhalten.    Aus  diesen  ergab  sich : 

1)  dass  die  Absorption  am  lebhaftesten  in  den  ersten  Stunden  vor  sich  gebt, 
später  aber  mit  immer  geringerer  Intensilul ;  dass 

2)  Air  die  absorbirte  Menge  von  Zucker  ein  Aecfuivalent  Wasser  in  die 
Schlinge  eintritt.  Da  aber  eine  Gewichtseinheit  Zucker  nach  Jelly  ? 
Gewichtseinheiten  Wasser  zum  Aequlvalent  hat,   so  wurde  je  concenirir- 


685 

ter  die  Lösung  >sar,  der  WasserlnhaU  der  Schlinge  desto  grösser,  und 
insonderheit  so  in  den  ersten  Stunden  des  Absorptionsprocesses  gefun- 
den. Später  wird  sie  wieder  kleiner,  weil  das  Blut  immer  durch  Ver- 
dunstung u.  s.  w.  an  Wasser  verliert.    Endlich  zeigte  sich   auch  hier 

3)  dass  die  Grösse  der  Schlinge  ohne  Einfluss  auf  die  Absorption  ist.  „Ist 
nämlich  die  Schlinge  gross  genug,  um  die  Aequivalent- Menge  des  Was- 
sers eintreten  zu  lassen,  so  muss  immer  eine  dieser  entsprochende  Zucker- 
menge heraustreten,  mag  die  Schlinge  länger  oder  kurzer  sein;  und  da 
die  eintretende  Wassemienge  wieder  umgekehrt  durch  den  Zuckergehalt 
der  injicirten  Lösung  bedingt  ist,  so  muss  jene  bei  gleicher  Ii^ection  auch 
immer  gleich  bleiben. 

Daraus  geht  dann  allerdings  mit  Bestimmtheit  hervor,  dass  die  Absorp- 
tion des  Zuckers  vom  Darmkanal  aus  ein  rein  endosmotischer 
Process  ist. 

Es  ist  hier  noch  zu  bemerken ,  dass  der  Zucker  bei  lüngerm  Verweilen  im 
Coecum  in  eine  Säure  verwandelt  wird,  wodurch  der  Darminhalt  tiefer  im  Darm- 
kanal sauer  reagirend  und  die  Endosmose  in  das  alkalische  Blut  befördert 
wird.  Wie  bekannt,  sind  nämlich  die  endosmotischen  Aequivalente  der  Alkalien 
bei  Weitem  grösser,  als  die  der  Säuren.  Jelly  (cf.  Art.  Traussud.  und  Endos- 
mose  in  Wagner's  Handwörterb.  Bd.  3.  p.  640)  fand  das  endosmotische  Ae- 
qiiivalent  des  Ralfhydrals  im  Mittel  215,75,  das  des  Schwefelsäurehydrats  nur 
0,350. 

In  Betreff  der  Säurebildung  im  Darmkanal  nach  Zuckeraufnahme 
so  bestreitet  v.  B.  die  Angabe  Frerichs',  dass  sich  schon  im  untern  Theile 
des  Dünndarms  Milchsäure  aus  den  Kohlehydraten  bilde.  Er  fand  die  Reaction 
hier  nur  dann  sauer,  wenn  im  Magen  viel  Säure  sccernirt  war  und  der  ganze 
Darm  einen  sauren  Inhalt  hatte.  Dagegen  fand  sich  im  Coecum  beständig  nach 
Aufnahme  von  Zucker  saure  Reaction,  die  in  dem  Dickdarm  allmählig  abnahm, 
eine  Reaction,  welche  nach  dem  Hungern  nicht  beobachtet  wurde,  also  nicht 
von  einem  sauren  Secret  des  Coecum  abhängen  konnte. 

Ueber  das  Verhalten  des  Zuckers  im  Blute  huldigte  man  im  Allge- 
meinen bisher  der  Ansicht  Liebigs,  dass  die  Alkalien  des  Blutes  die  Oxyda- 
tion des  Zuckers,  eventualiter  seine  Umwandlung  in  Kohlensäure  bedingen.  Mi- 
alhe  gab  deshalb  Alkalien  als  Heilmittel  gegen  den  Diabetes  mellitus.  Allein 
Lehmann  und  Uhle  fanden,  dass  wenn  Zucker  in  Verbindung  mit  alkalischen 
Lösungen  ins  Blut  injicirt  wurden,  das  Erscheinen  des  Zuckers  im  Harn  viel 
länger  dauerte,  als  wenn  der  Zucker  ohne  Alkalien  injicirt  wurde  und  bei  In- 
jection  von  Acid.  tarlaric,  von  der  man  eine  Hinwegnahme  einer  Quantität  Al- 
kali, eventualiter  verminderte  Oxydation  des  Zuckers  erwarten  zu  können  meinte, 
fand  sich  dennoch  kein  Zucker  im  Harn.  v.  B.  scbliesst  sich  demnach  der  An- 
sicht Lehmann 's  an,  dass  ein  von  S c h m i d  t  nachgewiesenes ,  wenn  auch 
noch  nicht  näher  bekanntes  Ferment  des  normalen  Blutes  die  Umwandlung  des 
Zuckers  in  demselben  bedinge. 

V.  B.  stellte  nun  zur  Prüfung  dieser  Umwandlung  noch  eine  Reihe  von  Ver- 
suchen an,  aus  denen  hervorging  : 

1)  dass  die  Zuckeraussclieidung  nach  einer  Iixjeolion  unter  1,5  Grm.  Zucker 
nur  5 — 6  Stunden  dauert,  dass  dieselbe  aber  bei  verschiedenen  Indivi- 
duen bald  früher  (10  Miouten)  bald  später  (30  Min),  nie  aber  später  als 
45  Min.  nach  der  InjecUon  auftritt  und 


2)  data  der  im  Antang  alkalisch  reagirande  Harn  bald  neutral  und  zuletzt 
aauer  wird»  daas  diese  saut*«  Reaotion  ungenihr  in  der  %  Stunde  niefa 
det  logeotion  auftritt  Und  noch  eine  Zeit  andauert  i  naoiidam  dar  Zucker 
bereits  Versobwundta  ist«  In  dem  Blute  rnuas  eicb  deomech  aus  dem 
Zucker  eine  Sduro  bilden.  — 

Ulli  zu  prüfen,  welche  SäUfe  dies  sei,  war  nicht  Blut  genug  zu  bekommeiL 
Es  wurde  deshdlb  Harn  mit  Zuckef  (Rohr-,  Trauben-  und  llilciizucker)  versetzt 
und  andrer  Harn  derselben  Art  ohne  Zuckerztisatz  in  derselben  Temperatur  auf- 
beWahK.  Nach  2  Tagen  war  die  Reaction  des  ersten  Harns  stets  sauer,  uod 
allet  Mucker  vefschwunden.  Die  6ntstandenö  Saure  war  Benzoesäure,  daneheo 
aber  fand  sich  noch  eine  zweite  Säure,  von  der  nur  so  viel  ermittelt  werden 
konnte,  dass  sie  keine  Milchsäure,  t^enn  auch  wahrschefolicb  eine  ihr  nahe 
▼erwandte  Stture  war.  -- 

Schliesslich  stellte  v.  B.  noch  einige  Versuche  in  Betreff  der  Erzeugung  des 
Diabetes  mellitus  durch  Verletzung  der  bekannten  Stelle  des  Gehirns  an.  (GL 
Bernard,  Bchrader,  Lehmann  und  Üble).  -^  Es  gfasg  aus  diesen  Versu- 
chen hervor: 

1)  dass  V/2—l^k  Stunden  nach  gelungener  Piquüre  das  Blut  so  mit  Zucker 
gesättigt  ist,  dass  dieser  in  den  Harn  überzugeben  anföngU  —  Es  scheiot 
dass  die  Zuckerausscheidung  in  der  3.  Stunde  ihren  Höhepunkt  erreicht, 
von  da  ab  aber  wieder  abnimmt, 

2)  dass  bei  einem  Zuckergehalte  des  Blutes  von  0,03^/^  unzweifelhaft  Zucker 
in  den  Harn  Übergeht,  und 

3)  dass  auch  durch  Reizung  der  im  hintern  Theile  des  Pona  Veröl,  gelege- 
nen Nervenfasern  sich  Diabetes  hervorrufen  Ittsst,  daaa  zwischen  dieser 
und  der  von  Bernard  entdeckten  Stelle  indifferente  Fasern  liegoi,  dasf 
aber  auch  im  Pons  das  Gebiet  dieser  Fasern  nicht  sehr  breit  ist« 

„Es  geht  hieraus  ölso  hervor,*'  sagt  v.  B.  weiter,  „dass  die  In  Frage  ste- 
henden Fasern  keine  Längsfasern  sein  können;  doch  ist  es  bei  dem  Dunkel, 
was  noch  Über  den  Verlauf  und  die  Endigung  der  Primitivfosem  in  den  Ceo- 
tralorganen  des  Nervensystems  herrscht,  schwer,  irgend  einen  Züsammenbaag 
zwischen  den  beiden  in  Frage  stehenden  Stellen  aufzuweisen.  -*  Betrachtes 
wir  jedoch  den  von  Bernard  entdeckten  Punkt  näher,  so  zeigt  es  steh,  dass 
dieser  zwischen  den  Clrura  cerebell.  ad  med.  obl.  liegt  Durch  StilHng  uad 
Kölliker  wissen  wir,  dass  von  diesen  Crura  ein  horizontal  laufendes  Fasersy- 
Stern  (Fibr.  transversal,  int.  et  superficial.)  in  die  Med.  oblong,  ausstrahlt. 
Diese  Fasern  mUssen  also  auch  bei  der  Bernard'schen  Piquftre  nothwendig 
getrofTen  werden.  Ein  obigem  ähnliches  Verhältniss  kennen  wir  auch  zwischen 
den  Crura  cerebell.  ad  pontem  und  pons;  wo  wieder  die  Querfasem  bei  unse- 
rer Methode  gereizt  werden  mUsscn.  Dass  weiter  durch  Reizung  der  Querfe- 
sem  des  Pons  keine  Zuckungen  entstehen,  wissen  wir  durch  LongeL 
Ebenso  ist  die  Insensibilität  des  kl.  Gehirns  eine  allgemein  anerkannte^  und  von 
den  bekannten  Thatsachen  überhaupt  ausgehend,  ist  es  höchst  unwahrscbein- 
licb ,  dass  das  kl.  Gehirn  Empfindung  und  Bewegung  direci  vennittell.  Datar 
diesen  Verhältnissen  nun  möchte  wohl  mit  einiger  Wahrscheinlichkeit  die  Hypo- 
these sich  aufstellen  lassen,  dass  wenigstens  den  beiden,  von  dem  kl.  Gehirn 
ausgehenden  einander  in  anatomischer  Hmsidit  so  ihnÜcheD  Systenen  tod  quer- 
Jaufenden  Nervenfasern,   im  Pons  und  in  der  Med.  oblong,  ehie  in  das  vegeta- 


live  Lebeo  eiDgreifende  Function  zukomme.  Gegen  diese  Hypothese  sprielit 
gegenwärtig  niclila,  A)r  dieselbe  aber  sowohl  die  Dernard'sche,  als  unsre  Me- 
thode Diabetes  zu  erzeugen. "^  -^ 


Ueber  den  Kaffee  als  GelrMnk  in  chemisch-physiolo- 
gischer Hinsicht  theilt  Dr.  Jul.  Lehmann  in  Rolandseck  in  Lie- 
big und  Wohl  er 's  Annalen.  Dd.  87.  Heft  2.  p.  203,  neuerdings 
angeslellle  Versuche  mit.  — 

2  Individuen,  G.  M.  und  H.  S.  wurden  auf  eine  bestimmte  Diät  (Morgens  8 
Loth  Weissbrod  mit  Bulter,  Mittags  12  und  resp.  15  Loth  Fleisch  mit  8  Loth 
in  Wasser  gekochtem  Reis,  Abends  24  Loth  Brod  mit  Butler,  dabei  Tags  über 
5—6  Glas  Wasser  und  Abends  2  kleine  Gläser  Bier)  gesetzt.  G.  M.  war  32  J. 
alt,  von  sehr  gesunder  Körperconstitution  und  102  Pfund  Körpergewicht.  H.  S. 
war  28  Jahr  alt,  ebenfalls  von  gesunder  Constitution,  aber  von  141  Pfd.  Körper- 
gewicht. ~  Beide  waren  bisher  an  den  Genuss  des  Kaffees  gewöhnt  und  hat- 
ten in  den  ersten  Tagen  der  Entbehrung  desselben  oft  ein  Gefühl  von  Nüch- 
ternheit. — 

Zunächst  wurde  nun  bei  beiden  Individuen  die  24stUndige  Gesammtmenge 
dos  Urins,  der  Phosphorstiure ,  des  Chlomatriums  und  des  Harnstoffs  ohne 
Kafleegenuss  so  lange  (nach  Lieb  ig 's  Titrirmethoden )  bestimmt,  bis  an 
roebreo  auf  einanderfolgenden  Tagen  die  Resultate  ziemlich  gleich  waren.  Es 
wurden  dann  (in  Grammen)  entleeri : 

von   G.   M.  per  Tag   1414    CG.  Urin   mit  4,140  PO5,   9,363   GlNa ,   27,232    Ur. 
„      H.   S.     „        „     1635     „        „      „     4,421     „       9,865        „       31,298     „ 

Sodann  erhielten  beide  Männer  neben  der  bisherigen  Diät  statt  4  Gläser 
Wasser  eine  gleiche  Portion  Kaffee ;  und  zwar  Morgens  2  Gläser  und  Nachmit- 
tags 2  Gläser  Absud  aus  je  II/2  Loth  der  Bohnen.  Auch  hier  wurden  die  Un- 
tersuchungen so  lange  fortgesetzt,  bis  die  Resultate  mehre  Tage  hindurch  gleich 
blieben.    Als  Mittel  ergab  sich  dann  : 

bei  6.  M.  per  Tag  1512  CG.  Urin,  3,105  PO5  6,951  Chlornatrium  u.  20,695  Ur. 
,.    H.  S.     ,,      „    2005     „       „      3,001     „    8,819        €lNa.  „    21,888    „ 

Bei  G.  M.  wurde  ferner  die  Einwirkung  des  CafTeVns  durch  Versuche  er- 
mittelt.   Bei  der  Einnahme  von  täglich  4  Gran  wurden  täglich  entleeri : 

1928  CO.  Urin  mit  3,768  PO5,  9,546  GWä,  24,088  Ur. 

Ein  andres  Individuum,  L.  B.  erhielt  bei  gleichmässiger  Diät  ebenfalls  6  Grn. 
CafleYn.    Es  entleerte  : 


ohne  CaffeVn  : 

1200  CC.    3,910  PO3 

7,790  GlNa 

25,150  Ur 

mit  GaifeVn: 

1310    „      3,705    „ 

6,890    „ 

22,230    „ 

und  8  Tage  später  : 

ohne  CaffeYn  : 

1250    „      3,855    „ 

6,980    „ 

25.010     „ 

mit  CaffeYn: 

1276    „      3,690    „ 

6.790    „ 

20,800     „ 

lo  diesen  UoiersucliungsresuUateQ  findet  also  sunächst  Book  er 's  Resultat 
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(Beiträge  zur  Heilkunde.  Bd  I)  cioo  wichtige  Unterstützung,  dass  nimlidi  der 
KalTeegenuss  den  Stoffwechsel  verlangsamt.  Von  dem  Caffein  gilt  ein  Gleiches. 
Allein  es  verlangsamt  den  Stoffwechsel  nicht  in  so  auffallender  Weise,  als  das 
Caffeeabsud,  und  Lehmann  schüesst  daraus,  dass  noch  ein  andrer  Stoff  im 
Kaffee  sein  mUsse,  der  jene  Wirkung  steigere. 

Liebig  fUgt  in  einer  Anmerkung  zu  diesen  Untersuchungen  hinzu,  dass  es 
wünscbenswerth  sei  auch  das  Verhalten  des  Körpergewichts  bei  derartigen  Beob- 
achtungen zu  controlljren,  da,  wenn  der  Kaffeegenuss  den  Stoffwechsel  ver- 
langsame, bei  gleicher  Quantitöt  der  Nahrungsmittel  eine  Zunahme  des  Körper- 
gewichts erfolgen  mUsse.  Wenn  dem  so  ist,  so  wUrde  man  mit  Sicherheit  scblie- 
ssen  dürfen,  dass  der  Mensch  bei  Kaffeegenuss  eine  geringere  Quantität  Nah- 
rungsmittel bedürfe,  als  ohne  denselben.  — 

B. 


Untersuchungen  Über  die  Wahlaussclicidung  gewis- 
ser Substanzen  durch  die  Secrelionen  ,  und  besonders 
durch  den  Speichel.   Von  Dr.  A.  Bernard.  (Arch.  gen.  1853.1.) 

Die  Ausscheidung  der  dem  Organismus  einverleibten  arzneiltchen,  giftigen 
und  anderen  Stoffe  zu  kennen,  ist  fUr  die  rationelle  Therapie  von  grosser  Wich- 
tigkeit. Ihr  liegt  daran,  die  Zeit  ihres  Verweilens  im  Körper,  die  Phänomene, 
welche  sie  hervorrufen,  das  Organ  der  Ausscheidung,  und  die  Form,  in  welcher 
sie  ausgeschieden  werden,  zu  wissen.  Aus  dieser  Kenntniss  ergeben  sich  wich- 
tige Folgerungen.  Es  ist,  um  nur  an  eines  zu  erinnern,  ein  wichtiger  Unter- 
schied, ob  ein  Stoff  durch  ein  Secretions-  oder  ein  Excretionsorgan  aus  dem 
Kreislauf  heraustritt;  im  erstem  Falle  kann  er  wiederholt  die  Bluti>ahn  durch- 
laufen, im  Körper  lange,  ja  möglicherweise  beständig,  verweilen  und  fortgesetzte 
medicamentüse  Wirkungen  ausüben.  Die  meisten  physiologisolien  Experimente 
bezieben  sich  auf  die  Ausscheidungen  durch  die  Nieren,  die  Leber,  die  Brust- 
drllsc,  die  Lungen.  Die  Speicheldrüsen  sind  weniger  der  Gegenstand  solcher 
Versuche  gewesen,  und  doch  sind  eben  sie  von  grösserer  Wichtigkeit,  da  die 
durch  sie  secernirten  Stoffe  wiederholt  den  Traclus  Intestinalis  passiren  müssen, 
dort  aufs  neue   Wirkungen  erzeugen  und  aufs   neue  aufgesaugt  werden  können. 

Es  ist  daher  erfreulich,  dass  Bernard  sein  experimentales  Talent  auf  die- 
sen Gegenstand  gerichtet  hat.  Er  hat  Versuche  mit  dem  Jodkali,  EisenjodQr, 
milchsauren  Eisen,  Rohr-  und  Traubenzucker  und  BkitlaugensaU  angestellt 
Die  von  ihm  angewandte  Methode  und  chemische  Prüfung  ist  zuverlässig.  Zur 
Gewinnung  des  Secrets  führte  er  eine  silberne  Röhre  in  den  canalis  parotideus 
und  duct.  Wbartonianus  der  linken  Seite  eines  grossen  Hundes.  Er  spritzte 
nun  in  die  rechte  Jugularvene  25  Grm.  warmes  Wasser,  in  welchem  0^  Gnu. 
Blutlaugonsalz,  0,5  Grm.  Jodkali  und  4  Grm.  Traubenzucker  aufgelöst  warea. 
Er  reizte  alsbald  die  Speichclsecretion  durch  Befeuchten  der  Zunge  mit  Wein- 
essig an.  Der  Speichel  aus  der  Parotis  und  der  Submaxillardrüse  enthielten 
beide  JodUr,  aber  keine  Spur  von  Blutlaugensalz  oder  Zucker.  7  Minuten  spa- 
ter dasselbe  Resultat;  der  jetzt  künstlich  entleerte  Harn  enthielt  Btut- 
lMUgen$a\z ,   aber   kein  Jodür ,  kein  luokf^t.    tS  Minuten  nach  der  Einspritzung 
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im  Urin  viel  Blutlaugensalz,  Spuren  von  Zucker,  aber  kein  JodOr;  im  Speichel 
allein  JodUr.  40  und  52  Min.:  dasselbe  Resultat,  nur  mehr  Zucker  im  Harn. 
Erst  2  Stunden  nach  der  Injection  entdeckte  man  JodUr  im  Harn  neben  den  an- 
dern Stoffen.  Auch  nach  4  Stunden  war  im  Speichel  nur  JodUr.  Eine  öftere 
Wiederholung  dieser  Versuche  ergab  wesentlich  dasselbe  Resultat  Der  Ueber^ 
gang  des  JodUr  in  den  Speichel  erfolgte  fast  augenblicklich,  in  den  Harn  erfor- 
derte er  immer  lünger  als  eine  Stunde ;  bei  einer  Dose  von  2—3  Grm.  auf  25 
— 30  Grm.  Wasser  jedoch  viel  kürzere  Zeit. 

In  einer  zweiten  Reihe  von  Versuchen  (an  Pferden,  Hunden)  wurden  die 
genannten  Substanzen  angewandt.  Es  erfolgte  dasselbe  Resultat.  Der  Speichel 
enthielt  nie  BluUaugensalz,  der  Urin  dagegen  immer. 

Bei  zwei  Hunden  mit  einer  künstlichen  Gallen-  und  Pancreasflstel  enthielt 
die  Galle  Theile  von  dem  injicirten  Blutlaugensalz,  der  Pancreassaft  nicht. 

Die  Einverleibung  des  Blutlaugensalzes  durch  den  Magen  änderte  dies  Vcr- 
büUniss  der  Ausscheidung  in  keiner  Weise. 

Rohrzucker  verhält  sich  ebenso,  wie  Traubenzucker.  Er  ging  auch 
bei  starken  Iivjeclionen  (10  Grm.  in  25—30  Grm.  Wasser)  in  den  Urin,  aber  nicht 
in  den  Speichel  über.  Dies  von  den  Beobachtungen  bei  Diabetikern  abwei- 
chende Resultat  veranlasste  B.  zu  directcn  Untersuchungen  in  Rayer's  Klinik 
an  mit  Diabetes  behafteten  Personen;  der  durch  rad.  pyrethri  erregte  Speichel- 
fluss  enthielt  kein  Zucker;  in  dem  Bronchialschleim  und  den  Spiitis  der  mit 
Lungenphthise  behafteten  Diabetiker  war  dagegen  eine  sehr  deutliche  Quantität 
GlUcose.  —  Hunde  mit  künstlichem  Diabetes  entleerten  mit  dem  Urin  8 — 10 
Proc.  Zucker,  dessen  Anwesenheit  im  Speichel  nicht  entdeckt  werden  konnte. 

Die  Leber  und  das  Pancreas  verhalten  sieb  zum  Zucker  wie  zum  Blutlau- 
gcnsalz.  Ist  viel  Zucker  im  Blute,  so  geht  er  in  die  Galle  wie  in  den  Urin  Über; 
in  solchen  Fällen  blieb  der  Pancreassaft  frei  davon. 

Die  Brustdrüse  ,  obgleich  sie  Milchzucker  absondert,  scheint  dem  Rohr- 
u.  Traubenzucker  den  Durchgang  zu  verweigern.  Bei  milchenden  Hündinnen 
und  Häsinnen  suchte  B.  vergeblich  nach  ihnen  in  der  Milch;  ihre  leichte  Gäh- 
i-ung  diente  ihm  zur  Unterscheidung  von  dem  schwer  gährenden  Milchzucker. 

Der  Eintritt  des  Jodkali  in  die  Speicheldrüsen  (von  der  Jugularvene  der 
audeni  Seile)  erfolgt  sehr  schnell,  in  der  Regel  in  30— 40Secunden;  etwas  schnel- 
ler, scheint  es,  in  der  SubmaxillardrUse  als  in  der  Parotis.  Sehr  rasch  erfolgt 
femer  seine  Ausscheidung  durch  die  Thränen  und  duich  die  Bauchspeichel- 
drüse. In  die  Galle  und  den  Urin  tritt  es  langsam  und  bei  kleinen  Dosen  nicht 
bemerklich  über.  —  Vom  Magen  aus  wandert  das  Jodkali  vornehmlich  bei  jun- 
gen Subjcctcn  sehr  schnell  in  den  Speichel,  schneller  selbst  als  das  Blutlaugen- 
salz in  den  Urin  ;  li/2  Minuten  reichen  dazu  hin. 

Milchsaures  Eisen  trat  ii^icirt  in  die  Halsvcnc  und  vom  Magen  aus  nie 
in  den  Speichel  über. 

Eisenjodür  erschien  injicirt  im  Speichel.  Das  Jod  scheint  demnach  das 
Eisen  mit  in  die  Speichelabsonderung  hineinzuziehen  ;  ob  in  der  im  Eisenjodür 
enthaltenen  Quantität,  ob  zersetzt,  ist  schwer  zu  entscheiden ;  jedenfalls  scheint 
das  Eisen  hierzu  der  Mitwirkung  des  Jod  zu  bedürfen,  wie  folgende  Beobach- 
tung zeigt:  Ein  Hund  hatte  eine  permanente  Speichel-  und  Magenfistel.  Es 
wurden  20  Grm.  einer  concentrirten  Eisenlactatsolution  in  den  Magen  gebracht; 
man  untersuchte  den  Speichel  in  der  folgenden  Stunde  mehremal.  Kein  Eisen. 
JeUt  injicirte  man  Jodkali  in  den  Magen  (2  Grm.  in  15  Gr.  Wasser).  Der  Spei- 
chel eotliieU  darauf  JodUr  in  grosser  Quantität;   eingeäschert  zeigte  «A  «<ifts&ncK 


EiiCD.  Da  dicf  ResulUI  vom  Bluto  aoa  oickl  erreiche  wände,  so  ist  zu  sehlie- 
ftfcn,  dass  dazu  dk  vorgängige  Verbiudnog  des  Jod  um]  dos  Eis«na  im  Magen 
Bedingung  kt,  eine  Verbiodung,  weldie  im  iUule  durch  die  CM^mioelieD  Stoffe 
verlÜDderi  wird. 

Verweileo  des  Jodkali  iaa  Körper.  Man  brachte  efno  Auflösung 
von  1  Grm.  in  die  Mageofiatel  eines  Bundes.  Urin  und  GaHo  eothiellen  Tom  M- 
geoden  Tage  an  kein  Jodür  mehr ;  Speichel  und  MagensaA  zeigten  3  Wocben  Img 
die  Reaktion  des  Jod.  —  Abführende  Salze  beschleunigen  die  Enffemong  des 
JodUr  so  sehr,  dass  es  schon  nach  einigen  Tagen  in  keiner  Secrelion  mehr  ent- 
deckt werden  konnte« 

Andere  bemerkbare  Wirkungen  traleo  bei  diesen  Versuchen  nicht  ein.  Die 
Folgerungen  daraus  ergeben  sich  von  selbsL  Nur  darauf  wollen  wir  besonder> 
hinweisen,  wie  von  dem  Verhalten  eines  Körpers  kein  Schluss  auf  einen  andere 
zu  machen  ist.  Es  wird  das  physiologische  Verbalten  jeder  Substanz  beson- 
ders geprüft  werden  müssen;  daran  ist  dann  die  therapeutische  Wirkung  zu 
knüpfen. 

5  c  u  h  r. 


III«    Uniersnchoiif  dem  Exereto« 

Ueber  dio  Quantilät  der  Phosphorsäure  im  Urin.  Vod 
Breod.  Liobig  und  Wöbler's  Aooalcu  Bd.  78.  U.  2.  Mai  Ibol 
pag.  153. 


Wiewohl  dio  nachstehenden  Untersuchungen  schon  vor  längerer  Zeit  publi- 
drt  sind,  so  mögen  sie  hier  dennoch  eine  passende  Stelle  finden,  da  sie  sich 
kaum  einer  allgemeinem  Bekanntschaft  zu  erfreuen  haben  werden.  Wir  steUen 
auch  hier  die  treffenden,  einleitenden  Worte  von  Breed  voran : 

Der  Gehalt  an  Phosphorstture  Im  Urin  eines  eine  gesunde  und  gteichförmi- 
ge  Lebensweise  führenden  Menschen  ist  nahezu  gleichbleibend ;  aber  neuerdings 
angestellte  Versuche  ergaben,  dass  dio  Lebensweise,  Krankheiten  und  Heilmittel 
den  Gehalt  an  Phosphorstiure  In  dem  Urin  ablfndem.  Es  ergiebt  sieb  hieraus 
dio  Nothwondigkeit,  Versuche  in  grosserer  Ausdehnung  und  unter  abgelinderten 
Yerhttltnissen  anzustellen ;  aber  man  wird  auch  zu  dem  Schluss  berechtigt, 
dass  weitere  Untersuchungen  zu  Entdeckungen  hinsichtlich  der  Zusammensetzung 
des  Urins  fbhren  werden ,  welche  für  die  Therapie  von  der  grOssten  >Yichtigkeit 
sein  werden.  Prout,  Brightu.  A.  haben  ein  Gebiet  von  Untersuchungen  u. 
Entdeckungen  neu  eröffnet,  welches  die  Chemie  kräftig  bearbeiten  sollte.  Eine 
vollständige  Statistik  hinsichtlich  der  Zusammensetzung  des  Urins  gesunder  In- 
dividuen von  verschiedenem  Temperament  und  verschiedener  Lebensweise  i$t 
sunMohst  nothwendig.  Die  Pathologen  mUssen  kritisch  die  Einwirkung  versobie- 
daner  Krankheiten  auf  den  Urin  untersuchen  und  dann  werden  wir  nieht  nur 
AabMUßpunktß  haben  zur  UnUrauchung  und  mdgUcherweise  zur  Entdeehong  der 
Mnlii0tuDg  «Bd  HailuDg  \«n  BV»ft«ttM»«n,  Q^ti  X^itLXüdBX  vk  41«  Maüsr  du 


eti 


Wundarztes  id  nehtnen,  sondern  lieht  wird  sich  attcb  wohl  verbretten  über 
die  Beliandlung  mancher  Krankheiten»  hinsichtlich  deren  Jetzt  noch  die  Bemü- 
hungen der  Aerzte  erfolglos  Sind." 

A.    Urin   von   24    Stunden. 

I.    Urin  4  verschiedener  Personen  (meistens  ein  und  derselbeo)« 


Quantität  von  M  Stunden:      IPhosphorsäure : 

1645  CG.             2,118  Grm. 

1150  1 

2,909   » 

1690  i 

»              8,454   » 

1675  1 

2,611   » 

1462  1 

>                                 g,647  w 

1707  1 

f                                3,744   t 

1701  1 

6,447   • 

1380  1 

>                                 2,862   > 

1607  1 

>                                 3,931   » 

2075  1 

f                                 4,336  » 

1208  > 

f                                 2,719   » 

1640  1 

.2337   » 

2655  > 

6,051   « 

1777  1 

»              3,126   » 

2058  > 

»             3,888  » 

1768  1 

f                                3,407   » 

985  1 

>                               3,384   » 

1661  i 

r               3,941  » 

1916  1 

»             4,946   » 

740  i 

r             2,523   » 

Mittel  :  1610  > 

•             3,732   » 

per  1000  1 

f                                2,317   » 

2.    Urin  von  einem  Menschen,  der  viel  Wasser  trank. 

Quantität  von  24  Stunden :  Phosphorsäure : 

2478  CO.  4,288  Grm. 


2407  n 
1548  1 
1919  » 


4,274 
4,006 
4,344 


» 

9 


Mittel:  2088    » 
per    1000    » 


4,228 
2,027 


* 


3.    Urin  von   einem  Menschen»  der  wenig  Wasser  trank. 


787  CC. 
W20    „ 
950    » 
997    » 


3,807  Grm. 
4,218      » 
3,904      » 
4,133      » 


Mittel :    988    » 
per    1000    » 


4,015 
4,062 


B«    Urio  Dach  dem  Schlafe  und  wahrend  d«a  Tages. 

Urio  nach  dem  Schlafe  POs  Urin  widireod   des  Tages 

a)    VoD  verschiedeoen  Personeo. 


PO5 


627  CC.                        IJ71  Gm 

6S0    1 

f                        1,169      » 

671     t 

3385      » 

635     1 

0,999      « 

960    1 

f                        1,611       ' 

540    1 

1,033      • 

360    > 

1,358      > 

450    1 

t333       > 

335    1 

0,634       n 

463    - 

0,937      w 

185    1 

f                        0,538      » 

415    ' 

1^64      » 

Mittel:  535    > 

»                          1,317       » 

per  1000    1 

3,384      > 

633  CC. 
1057 
1030 

715 
1078 
1335 

625 

765 
1103 


1451 
555 


9 
9 
• 

« 
9 
9 

9 
9 
9 

u 


953    9 
per    1000    9 


3,174  Grm. 

3,575 

4,061 

1.904 

3,377 

3374 

^137 

3,367 

3,718 

4,019 
1,796 


3,581 
3,763 


b)    Bei  vielem  Wassertriaken. 


1050 

9 

1,351 

• 

1430 

« 

3,936    t 

910 

n 

1,496 

» 

1497 

» 

3.781    . 

330 

» 

0,837 

9 

1318 

» _ 

3.179    . 

435 

m 

0,934 

» 

1484 

1» 

3.410    - 

Mittel 

1:656 

9 

1,153 

9 

1439 

» 

3,076    > 

per 

1000 

m 

1,755 

» 

per 

1000 

t 

3,130    • 

c)    Bei  wenig 

Wassertrinken. 

345 

9 

1,133 

9 

543 

3,674    - 

377 

9 

1«519 

9 

843 

3,668    « 

435 

9 

0,983 

9 

— 

.^          s 

383 

9 

1,516 

m 

615 

3,617     9 

Mittel:  359 

9 

1,395 

» 

666 

3,979    » 

per 

1000 

9 

3,599 

9 

per 

1000 

3,979    > 

C.    Urin  vor  Tisch  und  nach   Tisch   (mit  Ausschluss    der  Schlaf- 

stunden). 

a)    Von  verschiedenen  Personen. 


Urin  vor  Tisch 

Phosphorsäuro 

Urin  nach  Tisch 

Phosphorsäure 

360  CC. 

0,995  Grm. 

360  CC 

0,908  Gnn. 

815     » 

1.377       9 

363    • 

OMl    t 

919    » 

1,510      » 

317     y 

0363    » 

405     >* 

1,415      9 

330    » 

0.713    t 

585    M 

1.595      » 

180     n 

0^773    • 

693 


Urin  vor  Tisch 

Phosphorsäure 

Urin  nach  Tisch 

Phosphorsäure 

803  CC. 

1,485  Grm. 

300  CC. 

1,233  Grm. 

612 

» 

1,510      9 

492     > 

2,174    t 

613 

» 

1,510       » 

310    p 

1,274    y» 

962 

p 

1,845       » 

—       » 

9 

^5 

» 

0,722      9 

—       » 

—             II 

Mitlel:631,9 

n 

1,3964    » 

293    » 

1,105    » 

per    1060 

» 

2,239    » 

per 

1900     » 

3.745    » 

b)    Bei    vielem 

Wassertrinken. 

960 

M 

1,447      » 

460     » 

1,490    » 

1212 

» 

1,826      » 

280    9 

0,955    » 

363 

» 

1,164      > 

955     » 

2,011     > 

1004 

» 

1.733      » 

-  --  ■  -  - 

490    » 

1,678     ». 

Mittel :  885 

» 

1,542       > 

544    9 

1,508    » 

per  1000 

1) 

1,743      » 

per 

1000     « 

2,820    t 

c)    Bei  wenig 

Wassertrinken. 

360 

» 

1,627       . 

182    » 

1,047     » 

620 

» 

1,751      » 

223     » 

0,916    » 

560 

» 

1,473      y> 

—     » 

—       » 

230 

» 

0,891      » 

385     » 

1,725     » 

Mittel :  442 

» 

1.435      » 

263    » 

1,229    » 

per  1000 

f 

3,241      » 

per 

1000     » 

4,541     » 

In  dem  Archiv  fUr  physiol.  Chemie  und  Microscopie  von  Dr.  FL 
Heller.  Jahrg.  1853.  Heft  7.  werden  pag.  252  „comparative 
Versuche  über  den  Werlh  verschiedener  Methoden  der 
Ilarnstoffbeslimmung''  von  Klelzinsky  mitgetheilt,  deren  Rennt- 
niss  für  die  Harnanalytiker  von  Wichtigkeit  ist.     — 

Kl.  bestimmte  zunächst  den  Harnstoff  in  5  verschiedenen  Harnsorten  ohne 
Weiteres;  einmal  nach  Liebig's  Titrirmethode ,  sodann  nach  Ragsky's  Me- 
thode (Bestimmung  des  Platinsalmiak)  und  drittens  durch  Alkoholextraction.  Es 
wurden  dabei  erhalten  in  je  10  CCm.  Harn : 


1. 

6i0 

—    596 

-     603  Milligr.  Harnstoff. 

2. 

585 

~    575 

—    581 

9                      9 

3. 

605 

-    591 

—    600 

9                       9 

4. 

570 

-     562 

-     564 

9                      » 

5. 

595 

-     587 

—    589 

"»                      » 

Sodann  wurden  dieselben  ürine  vor  der  Harnstoffbestimmung  mit  angesäu- 
erter (Essigsäure)  Bleizuckertüsung  ausgefüllt;  die  Bestimmungen  ergeben  dann 
folgende  Resultate: 


1. 

590 

2. 

570 

3. 

590 

4. 

560 

5. 

595 

CM 

—  5d9  -.-  50i  MiUlgr.  Harnstoff. 

—  571  —  571        «  » 

—  585  -  501        >  » 

—  561  —  561        »  » 

—  586  —  594        «  > 

Auf  diesen  Versuchsreihen  geht  hervor,  dast  durch  den  Toriaufiges  Act  der 
Bleifällung  eine  stickstoffhaltige  Substanz  als  Fehlerquelle  der  Hamsloflbestim- 
mung  ellminirt  wurde,  die  I)  ebensogut  wie  Harnstoff  durch  die  Ragaky'iche 
Operation  Ammoniakbildung  varanlaaat,  als  sia  3)  in  der  Liebig 'sehen  Tilri- 
rung,  an  Quecksilberoxyd  gebunden,  gefällt  wird,  und  3)  neben  Harnstoff  in  das 
Alkoholexlract  des  Harnes  Qbefiritt,  die  folglich  durcft  diases  dreifache  Verbal- 
ten alle  drei  Methoden  der  Hamstoflbestiromung  um  den  Ruf  wissenschafUicber 
Genauigkeit  bringen  muss. 

Die  Anwesenheit  dieser  Substanz  in  dem  Alcoholeztract ,  so  wie  in  dem 
Quecksilberprücipitat  wurde  darauf  gleichfalls  ViOn  Kl.  durch  umsichtige  Versu- 
che nachgewiesen;  ebenfalls  wurde  sie  in  dem  Bleizucker- Präcipilat  aufgefun- 
den —  tfn^  es  scheint  demn^ah  kein  Zweifel  vefffmoden,  dass  bei  allen  Metho- 
den der  HamstofTbestimmung  j^leioi^eitig  mit  ^em  Harnstoff  ein  Stoff  oder  ein 
Complez  von  Stoffen,  die  Stickstoff  enthalten,  und  die  K I.  fUr  die  Extractivstoffe 
des  Harns  hält,  ausgeschiecl^p  wird«  Pia  gleipjb^itigß  Fällung  solcher  Stoffe  trat 
in  charakteristischer  Weise  bei  einem  gelbbraunen  biliphalfnhaltigen  Harn,  bei 
einem  sehmutzigbraunen  Harn  von  Morb.  Bright.  u.  s.  w.  hervor. 

Es  folgt  also,  dass  die  vorläufige  Operation  ^er  Bleifällung  eine  uneriässli- 
che  Correctur  aller  auf  den  Harnstoff  gerichteten  analytischen  Methoden  ist.  und 
dass  man  durch  die  mit  dem  nativen  Harn  angestellten  Harns toflbestimmungen 
wohl  zii  komparativ  brauchbar/en ,  aber  nicht  ^  absolut  richtigen  Zahlen  ge- 
langt. 

Die  comparative  Brauchbarkeit  ist  insofern  richtig,  „als  der  braune  stickstofT- 
„haltige  Extractivstoff  des  Harnes  aller  bisherigen  Erfahrung  zufolge  in  letzter 
„Wurzel  aus  der  Mauser  des  eisenhaltigen  Bluthroths  hervorgehend  in  allge- 
y/ncin  phyaiologiachan  Varhältnissen  «MI  deqi  Pamstaff  ajuikt  und  steigt,  mit 
,^m  cUq  bi9ycbamisahe   Doppelwirkvmg  einer  und  darsalf>en  Ursache  darstel- 

pie  WÄcl^tifi^Git  d^e^er  Uo^ersuchungsfesultata  ist  einleuchtend;  ihre  Rick- 
tigkcit  nicht  zweifelhaft.  Das  Vertrauen  zu  Liebig^s  Tilrirmethode  aber  stei^ 
mit  ihnen  wieder  um  so  mehr,  als  wir  in  der  2.  Reihe  nur  verschwindend 
kleine  Differenzen  in  den  Resultaten  der  Bestimmung  des  Harnstoffs  nach  Lie- 
big's  und  nach  der  anerkannt  sehr  genauen  Methode  von  Ragsky  bemer- 
ken. — 


Anknüpfend  an  diese  Untersuchungen  theiU  Kl.  noch  eine  neue  Methode 
der  Zuckerbestimmung  im  Harne  mit,  deren  weitere  Prüfung  gewiss 
dringend  zu  eniprehlen  ist.  Diese  Methode  besteht  darin,  dass  man  den  gewo- 
genen oder  genau  abgemessenen  Harn  mit  saipetersaurer  Quecksilberoxydldsung 
«oUatändig  ausfallt  (Anzeioben  =  gelbe  Fällung  durch  KaM),  ««d  «ofosii  das 
fiMmt  durob  HydrolbMO  seines  QuecksiU^ergehalts  beraul^t,  ^ob^  aich  |l»ei 
tüchtiger  Sättigung  mit  Schwefelwasserstoffgas  laut  Erfahrung  dia  JM^na  Mwi'^ 


freiwerdender  Saipetersiure  unter  Abseheidung  von  Schwefel  zersetzt,  ohne 
weiter  auf  die  orgeoiscfaen  Rikckstände  ihre  serfetiende  Wirkung  zu  gussem. 
Das  abermalige  Filtrat  (natürlich  wie  immer  mit  den  Waschwässem  vereinigt) 
wird  nun  zur  Trockne  verdunstet,  mit  Aether  erschöpft,  abermals  über  Schwe- 
felsäure getrocknet  und  gewogen,  hierauf  eingeäschert  mit  allen  bei  der  Ein- 
äscherung organischer  Gemenge  nöthigen  Cautelen  (unter  Anwendung  rauchen- 
der Salpetersäure  zur  VprbrenQung  der  haripäckVS^  Zuc^erkohle) ,  dann  aber- 
mals gewogen ;  die  Differenz  beider  Wägungen  wird  als  Zucker  berechnet. 

Bei    nach   dieser  Methode  angestellten   Versuchen  Hess  mit  krystalU^irtem 
reinen  Traubenzucker  versetzter  Harn 

bei  8    Grm.  Zuckerzusatz  zu  100  CG.  Harn  7,92  Grm.  Zucker 


t     5 

« 

f 

1» 

> 

» 

«1,97      9 

■n 

»     11 

» 

a 

w 

» 

10,99    » 

» 

»     7 

» 

» 

9 

» 

6,89      » 

» 

»     1 

w 

1» 

•» 

N 

0,98      » 

9 

»    0,5 

f 

w 

» 

9 

0,49      » 

M 

»     14 

p 

» 

V 

» 

nm  • 

9 

auffinden.  — 

Einige  Vertueiie  Ober  die  Hernseepetion  von  F.  Kie- 
rulf  aus  ChrSslfania  (Henle  und  Pfcuffer^s  Zeitschrift  für  rati- 
onelle Modicin.     Neue  Folge.     Bd.  3.     pag.  279). 

Es  wurde  verschiedenen  Hunden  .eine  Veoaesectjon  an  eipem  Tajgo  ge- 
macht, sofort  nach  derselben  Wasser  von  320  h.  injicirt.  Die  Harnblase  wur.dj9 
geöffnet,  der  Urin  durch  eine  in  den  linken  Harnleiter  eingeführte  GanUlp  aufge^ 
fangen.     Nach  einfacher  Mitlheilung  der  Untersuchungsrcsultate  heisst  es: 

„Aus  diesen  wenigen  Versuchen  scheint  also  hervorzugehen^  dass  eine  be- 
trächtliche Verdünnung  des  J^lutes  zuerst  eine  Eiweiss9bsonderung  durch  ^iß 
Nieren  und  danach  einen  wirklichen  Dlutharn  hervor^uA  un<)  dass  m^n  d;e9 
nicht  wohl  als  eine  Folge  vom  vermehrten  Blutdruck  (cf.  die  Experimente)  an- 
sehen kann.  Dass  eine  Zerreissung  der  Dlulgefässe  in  den  Nieren  die  Ursache 
sein  sollte,  ist  besonders  nach  der  mikroskopischen  Untersuchung  des  H^.rns  ^n^ 
unwahrscheinlich. 

Ferner,  dass  die  AbsondcrungsgeschwindigVcit  ^es  Harnes  picht  proportio- 
nal mit  dem  Wassergehalt  des  Blut.es  geji^. 

Endlich  geben  die  Versuche  jeine  Feblerqg.eJU?  der  Valentin'sQJI^ej^  Bcstixi^' 
mung  der  Blutmenge  an,  indem  sie  zeigen,  dass  nach  einer  bedejg^eni)^  Was? 
serinjectipjn  der  Salzgehalt  des  Dlgtes  rasch  und  dauernd  zuniq^na^. 

Ein  dreivvertoJstündlgcs  Auft'.örpn  der  fjlarnfibsonderung  na.ch  einem  grossen 
Adeflasse  m9,cl^t  f.ortgeseUto  IJ^Ier&^chungen  in  dieser  Richiuy^g,  und  zwar  auch 
hfil  andern  J^bsopd.ei'UR'^^n,  \w.Un$cljienswerUi  ynd  giebt  ausserdem  Aufforderung 
^u  üntersMjC^u^gen  ubef  djle  Ner>;en,tjbi0ligkcit  bei  4cr  Harnsccrellon. 

Ueberjmscheipd  i&t  zuletzt  die  Abnahme  des  Har^s  an  fo»ten  /lomxalen  fte.- 
eAendtlMHlei»  hßi  Yerjneh.riMng  des  Gehalts  von  Salzen  im  Blute.     Das   Zueani- 


mcnrallen  davon  mit  dem  Aufkreten  Yon  Eiwdcs  im  Harne  und  die  ähnlidieii 
Verlialloisse  in  der  Bright 'sehen  Krankheit  sind  nicht  ausser  Acht  zu  las- 
sen. —  B. 


IT.    Innere  Krankheiten« 

Einen  Fall  von  primärem  Krebs  der  Milz  beobachlelo 
GUnsburg  (Zcitschr.  fUr  klinische  Medizin  B.  IV.  Heft  5)  bei  einer 
43  Jahre  allen  unverheiralhelen  Dame  unter  folgenden  Erscheinun- 
gen : 

Die  heftigsten  stechenden  Schmerzen  in  beiden  Hypochondrien,  welche  den 
Schlaf  völlig  raubten,  Fieberanfklle,  grosse  Kraftlosigkeit  und  höchster  Grad  von 
Abzehrung.  Wegen  gelblicher  Tinction  gewisser  Stellen  der  ausserordentlich  ge- 
bleichten Haut  war  die  Kranke  bisher  als  leberleidend  angesehen  worden.  — 
An  dem  verlängerten  Thorax  geringe  Dämpfung  in  der  linken  Spitze  und  über 
derselben  gebrochenes  Zellathmen.  —  In  der  linken  regio  hypochondriaca  und 
herab  bis  zur  Nabellinie,  nach  vom  bis  1/2"  vom  Epigastrio  erstreckte  sieb  eine 
durch  die  schlaflen,  dürftigen  Bauchdecken  fUhlbare,  knorpelbarte,  auf  der  Ober- 
flache unebene  Geschwulst.  Die  Percussion  ergab,  dass  der  leere  Anschlag  über 
derselben  IMngs  der  linken  Achsellinie  bis  zur  5.  linken  Rippe  hinaufragte :  der 
Percussionstod  war  Über  der  Geschwulst,  wo  sie  unter  der  vorderen  Bauch- 
decke  lag,  völlig  leer.  —  Der  Umfang  der  Leber  normal.  —  Stuhlentleerun- 
gen sehr  trüge,  so  dass  drastische  Abführmittel  ohne  Erfolg  blieben  und  auch 
reizende  Klystiere  nur  alle  8  Tage  Ausleerung  bewirkten.  —  Herztöne  normal. 
Pulse  lUO— 108,  sehr  beweglich,  klein;  das  Blut  enthielt  sparsam  farblose  Blut- 
körperchen. — 

Diess  Leiden  hatte  sich  seit  einem  Jahre  bemerklich  gemacht.  — 
Die  Behandlung  geschah  mit  kleinen  Gaben  des  Jodeisen,  äusserer  An\ven- 
dung  der  Jodtinctur.  Verschiedene  Opiate,  die  Cannabis  indica,  Crocus  brach- 
ten nur  selten  etwas  Schlaf.  Bäder  mit  Wittekinder  Mutterlaugensalz  schienen 
eine  wesentliche  Erleichterung  zu  schaffen.  Zuletzt  bildete  sich  Brust-  und 
Bauchwassersucht  und  Anasarca  aus.  Der  Tod  erfolgte  unter  Hinzutritt  von 
Hydropericardium.  — 

Section:  In  beiden  Plaeurasäcken  und  dem  Herzbeutel  viel  dünnflüssiges 
klares  Serum,  die  Lungen  blassbraun,  trocken,  in  deren  Spitzen  einzelne  obso- 
lete Tuberkelkörncr.  Das  Herz  sehr  klein,  das  Endocardium  an  dem  Mitralsegel 
etwas  getrübt  In  den  Herzhöhlen  und  grossen  Gefässcn  Spuren  von  Blut-  und 
Faser  stoffgerinsel.  — 

Im  Bauchfcllsacko  3  Pfund  klares  dünnflüssiges  Serum.  Die  Milz,  nach 
unten  und  oben  gedrängt,  füllt  mit  der  vordem  zugeschärften  Kante  und 
dem  unteren  vorderen  zugespitzten  Theile  das  linke  Hypochondrium  aus.  ist  1 
Fuss  lang,  6  Zoll  breit  und  6  Zoll  dick.  An  der  Oberfläche  hat  sie  halbkuge- 
lige Erhebungen,  welche,  sowie  das  ganze  Gewebe  knorpelhart  sind.  Diese 
schwer  zu  soipdemden  Knollen  von  dunkelbrauner,  mit  Weiss  untermengter  Fär- 
bung nehmen  die  ganze,  an  8  Pfund  Civilgewicht  betragende  Milzmasse  ein;  vom 
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Milxgcwebe  übrigens  nur  Spuren.    Am  unleren  Ende  ist  eine  muskatnussgrosse 
Nebenmilz  durch  eine  Bandmasse  befestigt.  — 

Die  Leber  blas^braun,  Galle  hellgelb,  dünnflüssig.  —  Der  Magen  zusam- 
mengezogen, die  lluskellage  am  Pylorus  etwas  verdickt.  — 

Die  gesammten  Gekrösdrüsen  längs  der  Aorta,  im  Umfang  des  Pancreas  zu 
einer  zusammenhängenden  Reihe  verschiedener  grosser  Knollen  verbunden,  von 
einer  grau -weissen  lledullarmasso  infillrirt.  —  Das  Bauchfell  getrübt  und  ver- 
dickt,  leicht  zerreisslich.  Die  Nieren  blutarm.  Eierstöcke  und  Uterus  mara- 
stisch.  — 

Prof.  Frerichs,  welcher  die  mikroskopische  Untersuchung  des  Milzkrebses 
unternahm,  theilto  dem  Verf.  mit,  dass  derselbe  aus  grossen  runden  Krebszellen 
bestehe,  also  rein  medullärer  Krebs  sei,  und  dass  sich  weder  Alveolen,  nooh 
Schachtelzellen  oder  Faserzellen  in  demselben  vorfanden.  — 

Der  Befund  spricht  für  die  Annahme,  dass  die  gedachte  Beobachtung  pri- 
mitiver Milzkrebs  sei.  Gegen  die  Annahme,  dass  der  Krebs  der  Mesente- 
rialdrüsen  der  primitive  gewesen,  spricht  der  Umstand,  dass  der  Krebs  in  den 
Lymphdrüsen  des  Bauchs  weder  ein  allgemein  verbreiteter,  noch  im  Zerfall  wei- 
ter vorgerückt  war,  als  der  Milzkrebs,  mithin  nicht  auf  ein  höheres  Alter  zu- 
rückwies, als  dieser  letztere.  Ferner  finden  sich  bei  primitivem  Krebs  der 
Lymphdrüsen  mächtige  Retroperitoniial-Convoluto  von  Drüsenkrebs,  Krebs  der 
eigentbümlichen  Lymphdrüsen  der  Darmschleimhaul,  Lungenkrebs,  Krebs  der 
serösen  Häute.    Im  vorliegenden  Falle  fand  sich  nichts  der  Art.  — 

Der  Milzkrebs  war  in  diesem  Falle  medullär;  eine  Einkapselung  durch 
fibröses  Gewebe  oder  Erweichung  im  Innern  fand  nicht  Statt.  —  Den  secun- 
dären  Milzkrebs,  combinirt  mit  verjauchendem  Medullarkrebs  des  Fundus  ventri- 
culi  und  Ausbreitung  des  Krebses  auf  andere  Organe,  fand  Verf.  in  anderen 
Fällen  bestehend  aus  keilförmigen  Faserzellen  und  grossen  Elementarkörnchen, 
femer  aus  Elementarkügelchen  und  molekularem  Detritus  der  normalen  Gewebe. 
Der  secundäre  Milzkrebs  zeigte  ferner  eine  üppige  Gcfäss- Neubildung.  — 

Charakteristisch  Tür  den  Milzkrebs  sind  nach  dieser  Beobachtung  :  dio 
Härte  und  uneben  hügeliche  Oberfläche  der  Geschwulst,  dio  Gleichmässigkeit  der 
Dämpfung  im  ganzen  Umfange  der  Milzgeschwulst,  der  furchtbar  lancinirendc 
Schmerz,  die  Pulsfrequenz  und  der  im  Vergleich  mit  anderen  Carcinosen  schnel- 
lere Verfall  der  Kräfte.  — 

Mü  nehm  eye r. 


ir.    Hellmittellehre. 

Kritik  der  therapeutischen  Verwendung  vegetabili- 
scher Adslringenlien.  Von  Dr.  C.  Hennig  in  Leipzig.  (Ar- 
chiv für  physiolog.  Heilkunde    12.  Jahrg.     4.  Heft.). 

In  der  vorstehend  bezeichneten  Abhandlung  nimmt  der  Verfasser  ein  gut 
Theil  von  dem  vielversprechenden  Gewände  hinweg,  welches  die  Therapeuten 
in  Folge  bestimmter  Thatsachen  oder  lebendiger  Phantasie  dem  Tannin  und 
damit  den  vegetabilischen  »Adstringentien«  überhaupt  umgehängt  hatten.  Er 
verfolgt  dasselbe  zuerst  auf  seinem  Wege  durch  den  Organismus.  — 

Archiv  fUr  wiMeiuich.  H«ilkande.    I.  4.  <^ 
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Im  Munde  erzeugt  es  zunächst,  in  verdünnten  Lösungen  gereicbk,  einen 
faden,  herben  Geschmack,  indem  es,  rasch  die EpUelschichteD  durcbdringeDd, 
die  Geschmackswärzchen  erreicht;  in  ooncentrirler -  oder  Pulverform  gegeben, 
tritt  dagegen  die  (jetzt  bitterlich -sUsse)  Geschmacksempfindung  erst  spttter  auf 
und  gleichzeitig  mischt  sich  ihr  ein  zusammenziehendes  Geftilil  beL  Dies 
entsteht  dadurch,  dass  das  Tannin  den  unterliegenden  Theilao,  also  zuvdrderst 
den  Gefühlswärzchen ,  Wasser  entzieht;  die  älteren  Epitelschichten  schnimpfen 
dabei  ein,  und  werden  nebst  den  schmarotzenden  Fadenpilzen  abgeatossen.  Auf 
diese  Weise  wird  die  jüngere  Epitcischicht  blosgelegt,  und  verweilt  Ttnnia 
in  der  Mundhöhle,  so  wird  nicht  nur  sie  getrübt,  sondern  es  trocknen  auch  die 
unter  der  Schleimhaut  befindlichen  Theile  aus.  Die  oberflttobllchen  Muskella- 
gen »referircn  unter  diesen  Verhältnissen  dem  Gehirn  eine  BeeiDtrttchtigung 
der  Bewegung«  —  und  diese  wird  noch  erhöht  durch  den  Verlust  der 
Glatte,  den  alle  Thoile  der  Mundhöhle  in  Folge  der  Wasserentziehung  bei  Berüh- 
rung mit  dem  Tannin  erleiden  *).  — 

Durch  slorke  Tanninlösungen  kann  die  Geschmacksempfindung  ganz  aufge- 
hoben werden.  Hier  wird  der  ciweissartigc  Inhalt  der  Nervenröhren  gefüllt,  die 
Leitung  hört  auf,  es  kann  selbst  örtlicher  Tod  der  Nervenröhrchen  und  Gelte- 
schlingen  erfolgen,  womit  dann  die  ätzende  Einwirkung  des  Tannins  hervor- 
tritt. — 

Femer  ist  zu  bemerken,  dass  ein  Unterschied  der  Wirkung  duffh  die  Form, 
in  welcher  das  Tannin  gegeben  wird,  resultirt  —  In  concentrirtester  Form 
(Pulver),  bewirkt  das  Tannin  eine  Gerbung  der  äussern  Schichten;  die  untern 
Theile  bleiben  durch  die  gebildete  impermeable  Rinde  geschützt ;  es  erfolgt  nur 
eine  Veränderung  des  Ad-  und  Cohaesionsverhältnisses  der  obem  Schichten. 
In  massig  conccntrirtor  Lösung  dringt  aber  das  Tannin  in  die  Substanz  liefer 
ein  und  afficirt  das  Muskelgewebe.  Versuche  lehrten,  dass  In  dieser  Weise  das 
Tannin  einmal  die  Elasticität  des  Muskels,  und  andrerseits  die  animale  Bewe- 
gung modificirt.  Es  nimmt  nämlich  der  Elasticitätsmodulus  zu,  während  steh 
der  Elasticitätsumfang  vermindert,  d.  h.  der  durch  Tannin  modificfrte  Muskel 
lässt  sich  nicht  zu  der  dem  lebenden  proportionalen  Länge  ausdehnen  (Unter- 
schied V20— Vii)i  kehrt  aber  auch  nicht  zur  ursprünglicken  Kürze  zurück.  An- 
drerseits reogirt  der  Muskel  um  so  weniger  auf  galvanische  Reizung,  Je  liefer 
Tanninlusung  in  ihn  eindringt.  — 

Das  trocken  in  die  Mundhöhle  gebrachte  Tannin  ruft  eine  Vermehrung  der 
Speichelabsonderung  (aus  den  Duct.  Stenon.)  hervor.  Beim  Einnehmen  stärke- 
rer Tanninlösungen  entbehrte  der  deutlich  saure  Mundschleim  der  Reaction 
auf  Rhodankalium ,  ein  Ergcbniss ,  dessen  Ursachen  noch  nicht  klar  ermittelt 
sind.  — 

Im  Magen  wirkt  das  Tannin  verschieden,  je  nachdem  er  leer  oder  gefüllt 
ist.  Im  ersten  Folio  wird  es  bald  resorbirt,  oder  weitergeschafil ;  bei  grossem 
Dosen  enlsteht  Gasentwickclung,  leichtes  Aufstossen.  Uebelkeit;  die  Zunge  belegt 


*)  In  seiner  Diss.  inaug.  rNonnulla  gummi  kino  et  acidum  coccotanniciim 
spectantia«  wies  der  Vf.  schon  nach,  dass  verschiedene  concentrirle  Lösungen 
der  Gerbsäure  auf  organische  Gebilde  z.  B.  Muskelsubstanz  zunächst  naoh  dem 
GeseUe  der  Endosmose  wirken ;  gesättigte  Lösungen  haben  eine  Vermindening 
des  Volumens,  ein  Einschrumpfen  von  allen  Seiten  her  —  schwache  «in  Auf- 
queDen  Dach  allen  Richtungen  zur  Folge.  — 
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sieb.  Bei  seosibeln  Personen  treten  Schmerzen  ein,  die  anzeigen,  dass  die 
Gränze  der  ätzenden  Wirkung  nahe  ist.  Bei  Fröschen  Tand  H.  eine  Aufblöhung 
der  portio  cardiaca  und  eine  Abschnürung  der  port.  pylorica  des  Magens.  Im 
gebltthten  Schlauche  findet  sich  die  Schleimhaut  lebhaft  injicirt,  Luft  und  coa- 
guUrter  Schleim.  —  Bei  gefülltem  Magen  entstehen  Niederschlage  mit  vorhan- 
denem Eiweiss,  KäsestofT  und  dem  Magensäfte  selbst;  die  Digestion  wird  durch- 
greifend gestört.  — 

Die  Wirkung  des  Tannins  im  Darmkanal  studirte  H.  an  sich  selbst,  an 
Fröschen  und  Katzen.  —  Es  verminderte  die  Secrctionen  der  Darmwände,  hob 
aber  die  peristaltischon  Bewegungen  nicht  auf,  die  Detücation  erfolgte  nicht  we- 
niger reichlich,  als  sonsL  Die  peris (altischen  Bewegungen  können  sogar  ver- 
mehrt werden  und  U.  spricht  diese  Wirkung  als  eine  von  der  Schleimhaut  auf 
die  contractilen  Elemente  reflectirte  an.  —  An  sich  selbst  nahmH.  schon  nach 
6  Gran.  Tannin  nUchtem  genommen,  eine  Anschwellung  der  Hamorrhoidalgef^sse 
wahr. 

Auf  die  Capillargefässe  wirkt  das  Tannin,  wahrscheinlich  in  Folge  ei- 
nes auf  die  Gefäss- Nerven  ausgeübten  Reizes,  gclind  contrabircnd ;  es  kann 
selbst  Stase  entstehen,  die  durch  die  oben  erwähnten  ex-  und  endosmotischen 
Wirkungen  des  Tannins  nur  noch  vermehrt  wird.  Je  nachdem  der  Reiz  die 
arteriellen  oder  venösen  Capillaren  trifTl,  wird  der  Rlutstroni  verlüngüianit  oder 
beschleunigt. 

Die  Einwirkung  auf  das  Blut  ist  noch  wenig  bekannt.  Es  feliU  ün  einer 
Methode,  das  Tannin  im  Blute  genau  naclizuweisen  oder  es  aus  demselben  aus- 
zuziehen. Nur  darin  kommt  H.  mit  Mitscherlich  Uberein,  dass  das  mit  Tan- 
nin einprügnirte  Blut  dunkler  von  Farbe  ist,  als  sonst,  langsam  u.  wenig  gerinnt 
öfters  zu  einer  schmierigen  Masse  eintrocknet. 

Nur  ein  Bezirk  der  transsiidircndcn  Flftchen  des  Körpers  ist  nachweisbar 
mit  der  Ausscheidung  des  Tannins  bcschufligt.  —  Es  sind  die  Nieren.  —  Eine 
halbe  Drachme,  nUchtem  genommen,  Hess  1  Stunde  nach  der  Einnahme  im  Crin 
Gallussäure  nachweisen ;  in  den  gefüllten  Magen  gebracht,  gab  der  Urin  erst  2 
Stunden  nach  der  Einnahme  oder  auch  gar  keine  Reaction  mit  Eiscnchlorid. 
Bei  den  kleinen  Dosen,  oft  aber  auch  bei  grössern,  die  man  in  der  Praxis  an- 
wendet, sucht  man  meistens  vergebens  nach  Gallussäure  im  Harn.  —  Dennoch 
sind  die  Urinwege  wohl  als  die  einzigen  Organe,  welche  auf  adslringirende 
Fernwirkungen  des  Tannins  Anspruch  machen  können,  zu  bezeichnen.  — 

Es  scheint  nicht  fraglich,  dass  das  Tannin  den  Körper  in  der  Furui  von  Gal- 
lus-  und  Pyrogallussaure  verUissl,  es  findet  sich  mindestens  im  Urine  nicht 
wieder  als  Eiweiss-  und  Leim-  fällende  Substanz;  »zugleich  mag  sie  humusar- 
tige  Producte  liefern«  (Bartels).  —  Wie  das  Tannin  auf  die  Quantilät  des 
Urins  influirt,  steht  noch  dahin;   es  scheint,    dass  es  dieselbe  venninderl. 

Ueber  die  Einwirkung  des  Tannins  auf  die  Milz  wurden  ebenfalls  einige 
Versuche  angestellt.  Wurde  die  Lösung  (gr.  vjj  auf  ^ß)  in  die  linke  Vena  ju- 
gul.  commun.  injicirt,  so  fand  sich  in  einem  Falle  eine  Verkleinerung  der  Milz; 
sie  war  steif,  gerunzeU.  —  Die  Injection  in  die  A.  lienalis  ergab  nur  zweifel- 
hafte Resultate. 

Nach  diesen  Prämissen  geht  H.  zu  der  Kritik  der  'dem  Tannin  zugeschrie- 
benen und  möglicherweise  zu  vindicirenden  Wirkungen  über.  Diesolbc  lässt 
kaum  etwas  an  Umsicht  zu  wünschen  übrig.  In  Kürze  lässt  sich  das  Resultat 
dahin  zusammenfassen,  dass  in  jeder  ihm  zugeschriebenen  Wirkungsweise  oder 
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io  jeder  Krankheit,  wo  es  gepriesen  wurde,  das  Tannin  bald  rom  mineraUscIieD 
Adstringentien,  bald  von  Sedativis,  bald  von  Slluren  ttbertroffen  wird.  Sind 
viele  der  s.  g.  adstringirenden  Pflanzensifla  ohne  Frage  wlricaam,  und  dai  b 
sehr  verschiedener  Weise,  so  sind  sia  es  mehr  in  Folge  anderer  BeimischaB- 
gen,  als  in  Folge  ihres  Gehaltes  an  Tannin  oder  verwandter  Stolle;  so  mdgio 
in  der  Ratanhia  und  dem  Katechu  die  Sauren,  so  im  Dracbenblul,  im  afrikaai- 
schen  Kino,  in  der  Tormentille  scharfstoflige  oder  an  Harz  gebundene,  axciürande 
Pigmente,  so  in  der  £ichen-  und  -Weidenrinde  die  Bitterstoff^  in  dar  China,  im 
Kairee  und  Theo  die  Alkaloide  u.  s.  w.  u.  s.  w.  hauptsächlich  in  Anadilag  lu 
bringen  sein. 

Als  Consolidans  (Hürtung  krankhafter  Auflockerungen,  Ftfrderang  der  Nar- 
benbildung u.  s.  w.)  wird  Tannin  von  Arg.  nitric.  und  Cupr.  suIpbuHc.  ttbertrof- 
fen ;  als  Adstringens  leistet  es  nur  Einiges  für  den  Darmkanal ;  als  Goagulaas 
wird  es  vom  Arg.  nitric;  Acid.  nitric;  der  Glühhitze,  von  der  Essigsaure  u.s.w. 
UbortrofTen;  als  Örtliches  Antiphlogisticum  führt  das  Arg.  nitric.  ebenfalls  einen 
rascheren  Stillstand  des  Prozesses  herbei,  doch  verdient  das  Tannin  RIkcksicbt 
bei  zarteren  Gebilden ;  der  Alaun  wirkt  am  gelindesten.  Als  Antiseplicum  ver^ 
dient  das  Tannin  allerdings  einigen  Ruf:  es  halt  die  Gährung  im  Magen,  die 
eitrige  und  jauchige  Schmelzung  u.  s.  w.  in  Folge  von  Wassereotziehung  odfr 
durch  chemische  Verwandschaft  mit  den  Geweben  auf;  es  musa  Jedoch  aodi 
hier  bei  einiger  Gefahr  dem  Chlor,  Arg.  nitric,  Creosot,  den  Stfuren  wetchea. 
Die  gerassvereugende  Wirkung  des  Tannins  ist  eine  seiner  schwächsten,  unzu- 
verlässigsten ;  als  milzverkleinemdes  und  anütypisclies  Mittel  bat  es  nur  einen 
sehr  untergeordneten  Rang.  ~ 

Was  hiernach  fUr  Lungenblutungen,  fUr  Lungenblenorrhonen,  fUr  Keuchhu- 
sten, für  Blut-  und  Schleimfflisse  des  Uterus  mit  dem  Tannin  gelaiatet  werdsn 
kann,  läuft  auf  ein  Minimum  hinaus.  Ueberall  stehen  uns  kräftigere  Heilmiltel 
zu  Gebote  und  nicht  selten  bat  man  dem  Tannin  zu  Gute  geschrieben,  was  dnem 
mit  ihm  in  Verbindung  gereichtem  Mittel  (Morphium,  Digitalis  etc)  allein  zum 
Verdienst  goreichte.  Auch  bei  Bright 'scher  Krankheit  wird  nach  U.  durch 
Acid.  nitric.  der  Albumingehall  des  TTrins  nachhaltiger  reducirt,  als  durch  das 
namentlich  von  Frorichs  gepriesene  Tannin. 

B. 


Zu  dein  Aufsalz  „Neuiologische  Notizeu*^  von  Dr.  Schiff  in 
Frankfurt  isl  üor  Uedaclion  des  Archivs  noch  eine  berichti- 
gende Notiz  zugegangen.  Der  Verfasser  des  genannten  .Aufsatzes 
schreibt  : 

»Wenn  ich  sage,  dass  längere  Zeit  nach  Abtrennung  der  Nerven  von  dem 
Centralpunkte  ihrer  Ernährung  nichts  als  die  kernhaltige  NervenhUUe  Dbrfg  bleibt, 
so  ist  dies  allerdings  richtig  in  Bezug  auf  das,  was  mit  dem  Mikroskope  unmit- 
telbar zu  beobachten  ist.  Neuere  Untersuchungen  aber  haben  mir  gezeigt,  dass 
wenn  man  diese  anscheinend  leeren  Hüllen  einer  Behandlung  mit  SubHmal  oder 
Chronisäure  unterwirft  in  ihnen    (wenigstens  noch    4  Monate  nach  der  Dordi- 
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sohneidung)  ein  scharfrandiger,  gerader,  alt  winkelig  geknickter,  nodi  öfler  spim- 
lig  gewundener,  Achsencylinder  zum  Vorschein  kemmt,  der  alle  optischen  Cha- 
raktere des  Acfasencylinders  gesunder  Nerven  derselben  Thiere  im  ausgebilde- 
ten Zustande  theilt.  Hingegen  hat  er  nicht  so  deutlich  die  zarten  Längsstreifen 
die  der  Achsencylinder  im  jugentlllohen  Zustande  zeigt. 

Dass  der  Cylinder  in  der  Röhre  liegt  und  iewar  von  deren  Wtfnden  etwas 
absteht,  sieht  man  am  besten,  wenn  man  das  Silblimalprfiparat  unter  dem  Mi- 
kroscope  mit  etwas  sehr  verdttnnter  Essigsflure  'befeuchtet. 

Dass  ich  keine  Koagulation  einer  etwa  in  der  Röhre  befindlichen  Flüssigkeit 
durch  das  Reagens  vor  mir  hatte,  bezeugen  schon  die  sehr  scharfen  Rfinder  des 
Cylinders,  noch  mehr  aber  der  Umstand,  dass  wenn  ich  Nerven  nahm,  in  de- 
nen noch  einzelne  schwarze  Fettkörnchen  befindlich  waren,  dieselben  nach  der 
Prfiparation  stets  ausserhalb   der  Masse  des  Cylinders  lagen. 

Dieser  Persistenz  eines  Achsencylinders  schreibe  ich  die  Fähigkeit  des  de- 
generirten  peripherischen  Nervenstumpfes  zu,  nach  längerer  Zeit  wieder  functi- 
onsOihig  zu  werden. 

Dass  die  Reagentien  auf  diese  Nerven,  die  ihres  Markinhalles  gUnzlich  be- 
raubt sind,  so  ganz  anders  wirken,  als  auf  die  Remakschen  Fasern,  spricht  ge- 
gen die  neueren  Argumente  Remaks,  wodurch  dieser  Forscher  aufs  neue  die 
nervöse  Natur  der  gelatinösen  Fasern  zu  erweisen  sich  besirebte. 


Ferner  zu  dem  Aufsatz  des  Herrn  Dr.  Welker  im  2.  Hefte  ilie- 
ses  Archivs  folgende 

Berichtigung. 

Bei  einer  neuerdings  vorgenommenen  Calibrirung  von  Capillaren,  behufs 
welcher  ich  das  Gewicht  des  Quecksilbers  fUr  verschiedene  Temperaturen  be- 
rechnete, ergab  sich,  dass  die,  in  meinem  Aufsatze  S.  191  d.  Archivs  angege- 
benen (von  mir  nicht  berechneten)  Gewichtswerthe  fUr  13  bis  17  Va^  Cels.  nicht 
ganz  richtig  sind.  Wiewohl  jene  Fehler  sich  in  sehr  engen  Grenzen  halten  *) 
und  auch  nur  relativ  Fehler  sind,  indem  die  Angaben,  die  man  über  das  Ge- 
wicht des  Quecksilbers  bei  0^  besitzt,  nicht  weniger  differiren,  so  bitte  ich  doch, 
jene  Ziffern  nach  Folgendem  berichtigen  zu  wollen. 

I.  CC.  Hg.,  bei  Annahme  seines  Gewichtes  bei  0<^  Cels.  auf  13,59593, 
wiegt 


*)  Wenn  das  Volum  der  bei  Zflhiung  I  benutzten  Capillare  A.  nicht  2,81830, 
sondern  2,81849 ;  das  Vol.  der  bei  Zählung  I!  benutzten  Cap.  H.  nicht  1^0280, 
sondern  1,30292  C.  Mm.  beträgt,  so  dass  fUr  Zählung  I  statt  3,973,700  Körper- 
chen 3,973,400  Körperchen,  für  Zählung  11  statt  4,061,000  =:  4,660,000;  statt 
4,671,300  =  4,670,9i  0  u.  s.  w.  resultiren  —  so  würde  Correctur  der  nach  jenen 
Gewichtswerthen  berechneten  Zahlen  für  den  Leser  eine  unnütze  Belästigung 
sein. 
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Dr.   U.    Weicker. 


Druck  der  Universiläls-Bucbdruckerei  von  E   A.  Iluth  tii  Gottingen. 
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Forbentabelle  für  denX^räv. 


